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Resumo

Introdugdo: a identificagdo precoce de dificuldades escolares em criangas nascidas pequenas para a idade gestacional (PIG) é importante
para prevenir ou minimizar comprometimentos no desenvolvimento cognitivo e psicossocial. Objetivo: identificar e caracterizar a
presenca de dificuldade escolar em grupo de criangas PIG e compara-las com criangas nascidas adequadas para a idade gestacional
(AlG). Metodologia: trata-se de um estudo retrospectivo, descritivo, transversal, realizado com dados secundarios. A populagdo
participante deste estudo constituiu-se de mées de criangas PIG (grupo-pesquisa) e AlG (grupo-controle), previamente estudadas
por meio de coorte nos primeiros anos de vida, nascidas na rede publica de Salvador. Os dados das criangas e das respectivas maes
sobre a situagdo demografica, socioeconémica e de desenvolvimento foram coletados por meio de entrevista durante a consulta e a
partir de revisdo dos registros nos prontudrios médicos. Resultados: a amostra estudada apresentou taxas consideraveis de criangas
apresentando dificuldades escolares (pouco mais de 30%) em ambos os grupos. Quanto aos tipos de dificuldades relatadas pelas
mades, a principal foi a timidez em ambos os grupos, além de dispersdo e hiperatividade no grupo-pesquisa. Conclusdo: ressalta-se
a necessidade de novos estudos com um numero maior de individuos e de dar continuidade ao acompanhamento a essas criangas,
a fim de identificar problemas relacionados ao processo de desenvolvimento e escolarizagdo.

Palavras-chave: Idade gestacional. Comportamento infantil. Criangas. Idade escolar. Nascimento a termo.

Abstract

Introduction: the early identification of school difficulties amongst children born small for gestational age (SGA) is important to prevent
or minimize impairment in their cognitive and psychosocial development. Objective: to identify and characterize the presence of school
difficulties in a group of SGA children and to compare them with children born appropriate for gestational age (AlG). Methodology:
this is a retrospective, descriptive, cross-sectional study with secondary data. The study population consisted of mothers of PIG
(group-research) and AIG (control group), previously studied by cohort in the early years of life, who were born in the public health
network of Salvador. The data on the demographic, socioeconomic and developmental situation of the children and their mothers
were collected through an interview during the doctor’s appointment and from the review of the medical records. Results: the study
sample presented considerable rates of children presenting school difficulties (slightly more than 30%) in both groups. Regarding the
types of difficulties reported by the mothers, the main one was shyness in both groups, besides dispersion and hyperactivity in the
research group. Conclusion: the need for new studies with a larger number of individuals as well as for continuous follow-up of these
children, in order to identify problems related to the development and schooling process, must be reinforced.

Keywords: Gestational age. Childish behaviour. Children. School age. Term birth.

INTRODUCAO

Segundo a Organiza¢do Mundial de Saide (WORLD
HEALTH ORGANIZATION, 2008), recém-nascidos com
baixo peso sdo aqueles, com peso ao nascer, inferior a
2500g; e sao considerados a termo 0s que nascem a partir
da 372 semana de gestagdo. Criangas pequenas para a
idade gestacional (PIG) sdo as que apresentam peso ao
nascimento abaixo do esperado para respectiva idade
gestacional em semanas, isto é, peso situado abaixo do
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percentil 10, baseado na curva de crescimento intraute-
rino (ALEXANDER et al., 1996).

No Estado da Bahia, em estudo realizado no ano de
2013, a incidéncia de nascidos vivos de baixo peso ao
nascer foi de 8,3%, sendo que, destes, 4,3% foram em
gestacdo a termo, o que significa 7 mil criangas/ano (DA-
TASUS, 2015). No estudo de 2016, a taxa de baixo peso
ao nascer foi de 8% e considerando as tendéncias regio-
nais no Brasil a taxa de baixo peso foi maior nas regides
Sudeste e Sul, e significativamente mais alto nas regides
Norte, Nordeste e Centro-Oeste (DE SOUZA BURIOL et
al., 2016). Na Europa, a prevaléncia encontrada foi de
4.6-15.3% (RUIZ et al., 2015). Em paises de baixa e média
renda, a prevaléncia chega até a 27% (BLACK, 2015). Esse
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percentual é elevado e ndo pode ser desconsiderado na
elaboragdo de politicas publicas e a¢gdes de promogao e
prevengao de saude.

Atualmente, varios estudos tém sido desenvolvidos
com criancas PIG, priorizando os aspectos clinicos e nutri-
cionais, por apresentarem riscos as doengas e até mesmo
podendo levar a morte no primeiro ano de vida. De modo
associado ou ndo a prematuridade, essas criangas consti-
tuem um importante grupo de risco devido a chance de
morbimortalidade (KATZ et al., 2015; MENDEZ-FIGUEROA
et al., 2016; SANTOS; OLIVEIRA, 2011). De acordo com a
literatura, hipertensdo, tabagismo e histdria prévia de
aborto espontaneo, seriam os principais fatores maternos
relacionados ao aumento de risco de nascimentos PIG
(CHIAVAROLI et al., 2016).

Dentre as possiveis doengas que essas criangas po-
dem apresentar, podem-se destacar o desenvolvimento
de obesidade, coronariopatias, hipertensdo arterial,
diabetes melito tipo 2, dislipidemia, atraso no desenvol-
vimento neuropsicomotor, problemas visuais, auditivos,
comportamentais, de aprendizagem, entre outros (EWING
etal., 2017; VAAG, 2009; VIEIRA; LINHARES, 2011). Algu-
mas dessas alteracdes podem interferir negativamente
no processo de escolarizagdo.

Uma revisdo sistematica e meta-analise, realizada
por Arcangeli et al. (2012), concluiu que existe associagao
entre criangas PIG a termo e menores pontuagdes nas
escalas de neurodesenvolvimento, quando comparadas
ao grupo controle de criangas que nasceram adequadas
para a idade gestacional (AIG).

Takeuchi et al. (2017) analisaram os resultados com-
portamentais da populagdo japonesa em idade escolar,
nascida PIG a termo, e por meio de um questionario in-
vestigaram a presenca de comportamentos relacionados a
atencgdo e a agressividade. Como resultado, encontraram
que as criangas PIG sao mais propensas a apresentar
problemas comportamentais associados a desatencdo
(interromper pessoas, incapazes de aguardar a sua vez
nos turnos comunicativos) ou agressividade (destroem
brinquedos e livros), quando comparadas a criangas AlG;
e destacaram a necessidade de apoio e acompanhamento
do desenvolvimento em longo prazo para essas criangas.

Com relagdo a pratica clinica pediatrica, identificar
precocemente dificuldades escolares nessa populagao,
com questdes clinicas expressivas, evitara, muitas vezes,
comprometimento no desenvolvimento cognitivo e psi-
cossocial. Dentre os varios fatores associados a esta area,
especula-se que nascer pequeno para a idade gestacional
possa interferir diretamente em questdes escolares.
Observa-se uma escassez de estudos na literatura que
caracterizam as dificuldades escolares encontradas nessa
populagdo. Com base neste pressuposto, este artigo tem
por objetivo identificar e caracterizar a presenca de difi-
culdade escolar no grupo de criangas nascidas pequenas
para a idade gestacional e comparar com o estudo caso
controle.
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METODOLOGIA

Trata-se de um estudo retrospectivo, descritivo,
transversal, com grupo de comparacdo, realizado com
dados secundarios.

Participaram deste estudo maes de criancas PIG
(grupo-pesquisa) e AIG (grupo-controle), previamente
estudadas por meio de coorte nos primeiros anos de
vida, nascidas na rede publica de Salvador e atendidas
no Ambulatério de Follow-up de RN PIG e de Baixo Peso
e no Ambulatdrio de Aleitamento Materno, do Centro
Pediatrico Professor Hosannah Oliveira (CPPHO), do
Complexo Hospitalar Professor Edgard Santos, da Uni-
versidade Federal da Bahia (C-HUPES), entre os anos
de 2010-2013 (pesquisas aprovadas no Comité de Etica
em Pesquisada Maternidade Climério de Oliveira, pela
Resolugdo n° 40/2004).

A idade gestacional foi definida de acordo com as
semanas de idade gestacional, (informac¢do obtida a
partir da data da ultima menstruagdo, ultrassonografia
do primeiro trimestre ou, na auséncia destes, identifica-
do pelo método de Capurro somatico ou New Ballard).
Em seguida, os recém-nascidos (RN) foram classificados
como PIG: quando o peso de nascimento foi menor que
o percentil 10; e AlG quando nascido entre o percentil 10
e 90 para a referida idade gestacional (IG) (FENTON; KIM,
2013; VILLAR et al., 2014).

Os critérios de inclusdo foram criangas nascidas a
termo, com idade entre 4 e6 anos, sem sindrome ge-
nética, malformacgGes, doencas metabdlicas, infecgbes
congénitas do grupo TORCHS (toxoplasmose, rubéola,
citomegalovirus, herpes simples, sifilis, HIV, hepatites B
e C, HTLV 1 e 2) e cujos responsaveis assinassem o termo
de consentimento livre e esclarecido (TCLE).

Criancgas cujas mdes que tiveram contato telefénico
ativo foram convidadas a participar do projeto de acom-
panhamento de criangas nascidas PIG por uma equipe
multidisciplinar. Apds contato, foi agendada a consulta
pediatrica com uma médica neonatologista, entre os
meses de agosto e dezembro de 2016.

Os dados das criangas e suas maes sobre a situagao
demografica, socioecondmica e de desenvolvimento, fo-
ram coletados por meio de entrevista durante a consulta
e a partir de revisdo dos registros médicos no prontuario;
buscaram-se indicadores de risco presentes no periodo
pré, trans e poés-natal. Para obter a classificacdo socio-
econdmica, foi utilizado o questiondrio de classificagdo
socioeconomica da Associagdo Brasileira de Empresas de
Pesquisa (ASSOCIACAO BRASILEIRA DE EMPRESAS DE PES-
QUISA, 2015). Apds o preenchimento do questiondrio, as
familias foram classificadas de acordo com a quantidade
de pontos em A (45 a 100 pontos), B1 (38 a 44 pontos), B2
(29 a 37 pontos), C1 (23 a 28 pontos), C2 (17 a 22 pontos)
e DeE (0a 16 pontos).

Com relagdo aos aspectos escolares, foram coletadas
informacgdes sobre a idade em que iniciou o processo de
escolarizacdo, série e turno que frequenta, opinido da
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crianga sobre a escola, opinido da mae sobre o rendimento
escolar da crianga, repeténcia, existéncia de dificuldades
apresentadas na escola e o tipo de dificuldade (hiperati-
vidade, dispersdo, coordenagdao motora, aprendizagem,
agressividade, irritacdo, desinteresse e timidez).

As varidveis estudadas na crianga foram sexo e ida-
de, idade gestacional em dias, peso ao nascer, idade de
ingresso na escola, escolaridade, dificuldades escolares,
o tipo de dificuldade escolar e a classe socioecon6mica
de acordo com os critérios da ABEP.

Os dados foram organizados em planilhas do Excel e
foram utilizadas estatisticas descritivas para apresentar
todas as variaveis de interesse.

RESULTADOS

Foram avaliadas 31 criangas, sendo 19 (61,29%) clas-
sificadas como PIG e 12(38,70%), como AIG.

Quanto ao sexo, 9 (47,37%) das criangas PIG eram
do sexo feminino e 10 (52,63%) do sexo masculino; no
grupo AIG, 6 (50%) do sexo masculino e 6, feminino. A
idade gestacional variou de 265 a 284 dias para o grupo
PIG (média de 274 dias, desvio padrdo 6,03) e no grupo
AIG de 265 a 284 dias (média de 276 dias, desvio padrao
7,45). O resultado apresentou equivaléncia entre os dois
grupos, por se tratar de nascimentos a termo, a partir
da 372 semana gestacional. No que se refere ao peso ao
nascer, as criangas PIG apresentaram variacdo de 1685 a
2740 g (média de 2380g, desvio padrdo 290,43). O grupo
AIG variagdo de 2684 a 3825g (média de 3328g, desvio
padrdo 339,49). (Tabela I)

Tabela 1 — Caracteristicas demogrdficas da populagdo do estudo

Caracteristicas Demograficas C; isticas D graficas Grupo PIG(n=19)
Masculino, n (%) Masculino, n (%) 10(52,63)
Feminino, n (%) Feminino, n (%) 9(47,37)
Média de Idade Gestacional (dias) Média de Idade Gestacional (dias) 274 (6,03)

Média do peso ao nascer (g) Média do peso ao nascer (g) 2380,67 (290,43)

Fonte: dados da pesquisa

Legenda: AlG: adequados para idade gestacional; (PIG): pequenos para
idade gestacional.

Quanto a presenca de dificuldades escolares relata-
das pelas maes durante a entrevista, 7 (37%) criangas do
grupo PIG apresentaram algum tipo de dificuldade escolar,
comparado a 4 (33%) do grupo AIG. (Tabela 2)

Tabela 2 — Resultado do numero de criangas que apresentaram
dificuldades escolares dos grupos AlG e PIG.

Dificuldade Escolar Grupo AIG (n=12)
Sim, n (%) 4(33)
N&o, n (%) 8(67)

Grupo PIG(n=19)
7(37)
12(63)

Fonte: Dados da pesquisa.

Legenda: AlG: adequados para idade gestacional; (PIG): pequenos para
idade gestacional.

A Tabela 3 apresenta os tipos de dificuldade escolar
relatados durante a consulta pediatrica. Notou-se que das
7 criangas do grupo PIG que apresentaram dificuldades
escolares, 3 (42,8%) estavam relacionadas com timidez e
2 (28,6%) com hiperatividade e dispersdo. No grupo AlG,
das 4 criancas com queixa de dificuldade escolar, 3(60%)
apresentaram timidez.

Tabela 3 — Caracterizagdo do tipo de dificuldade escolar nos
grupos AlG e PIG.

Tipo de Dificuldade Escolar Grupo AIG (n=12) Grupo PIG(n=19)

Nenhuma, n (%) 7(58) 12(63)
Agressividade, n (%) 1(8) 0(0)
Timidez, n (%) 3(25) 3(16)
Hiperatividade, n (%) 0(0) 0(0)
Hiperatividade e Dispersdo, n (%) 1(8) 2(11)
Coordenagdo Motora, n (%) 0(0) 1(5)
Nervoso e Irritado, n (% ) 0(0) 1(5)

Fonte: Dados da pesquisa.

Legenda: AlG: adequados para idade gestacional; (PIG): pequenos para
idade gestacional.

Os participantes foram classificados em classes so-

ciais, de acordo com a Tabela 4. Observa-se que a maioria
dos dois grupos pertence a classe C2.

Tabela 4 — Caracterizagéo socioeconémica dos grupos AlG e PIG.

Classificagdo Socioecondmica-ABEP Grupo AlG (n=12) Grupo PIG(n=19)

An(%) 0(0) 0(0)
B1, n (%) 0(0) 1(6)
B2, n (%) 0(0) 3(17)
1, n (%) 3(25) 4(22)
€2, n (%) 8(67) 9(50)
D-E, n (%) 1(8) 1(6)

Fonte: Dados da pesquisa.

Legenda: AlG: adequados para idade gestacional; PIG: pequenos para
idade gestacional.

DISCUSSAO

De acordo com os resultados encontrados, observa-
-se que um pouco mais de 30% da populagdo estudada
apresenta dificuldades escolares. Embora menos da me-
tade apresente dificuldade, destaca-se que o diagndstico
precoce deve ser realizado antes que alteragGes mais
graves do desenvolvimento se instalem.

O pediatra que realiza 0 acompanhamento dessas
criangas precisa estar atento ndo sé as condigdes clinicas,
mas também aos aspectos sociais, linguisticos e com-
portamentais, ja que essa populacdo pode desenvolver
tardiamente disturbios multiplos na primeira infancia ou
na idade escolar, incluindo dificuldades de aprendizado
e de comportamento.

Pesquisas revelam que criangas PIG a termo foram
mais propensas a apresentar problemas comportamentais
relacionados a falta de atencdo e a agressividade, quando
comparadas a criangas AlG (TAKEUCHI et al., 2017), além
de apresentarem desenvolvimento neurolégico mais pobre
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quando comparadas ao grupo de criangas AlG (ARCANGELI
etal., 2012),embora dados da literatura mostrem que nas-
cer PIG ndo é um fator de risco significativo para problemas
de comportamento no periodo pré-escolar (CORNFORTH et
al., 2012; SOMMERFELT et al., 2001). Evidéncias sugeriram
uma associagdo entre nascer PIG e apresentar risco de pro-
blemas escolares, de leve a moderado, nainfancia; quanto a
adolescéncia, os problemas sdo de ordem comportamental,
baixa competéncia social e nivel de inteligéncia mais baixo
(LUNDGREN; TUVEMO, 2008).

O presente estudo mostrou que a principal dificulda-
de escolar relatada pelas maes dos dois grupos foi timidez
e no grupo PIG aparece também dispersado e hiperativida-
de. Os dados descritos estdo relacionados ao comporta-
mento, que ndo deixa de ser um importante indicador da
saude mental e emocional da crianga. Estudos relacionam
comprometimento do crescimento fetal e condi¢des do
nascimento com problemas de atencgdo e hiperatividade
(HEINONEN et al., 2011; LEITNER et al., 2007).

De acordo com estudo realizado comparando duas
coortes, uma de um pais de renda média (Brasil) e o outro,
de renda alta (Inglaterra), a dificuldade de atencao foi
associada a criangas que nasceram PIG na coorte do Brasil
e em criangas com baixo peso na coorte da Inglaterra.
Sendo assim, nascer PIG pode desempenhar um papel
causal no desenvolvimento de dificuldades de atencao,
por volta dos 7 anos de idade, independente da IG e do
nivel econédmico (MURRAY et al., 2016).

Outro estudo nacional avaliou uma coorte estratifica-
da pelo peso ao nascer e em relacdo a idade gestacional
de 677 criangas de 10/11 anos e encontrou que o grupo
de muito baixo peso mostrou mais hiperatividade em
comparagao aos outros; o grupo PIG apresentou mais
dificuldades no escore total do desempenho comporta-
mental, avaliadas pelo Questionario de Capacidades e Di-
ficuldades (SDQ), e mais sintomas emocionais em relagdo
aos demais grupos (CORREIA; SAUR; LOUREIRO, 2014).

Considerando os aspectos que podem desencadear
problemas psicossociais e escolares, podem-se destacar
questdes que envolvem o desenvolvimento de fala e lin-
guagem, pois sdo essenciais no processo de socializagdo
e interagdo. Ha consenso na literatura de que recém-
-nascidos prematuros de baixo peso sdo considerados de
risco para atraso no desenvolvimento motor, cognitivo e
linguistico (JANSSON-VERKASALO et al., 2004; LAMONICA;
CARLINO; ALVARENGA, 2010; ORTIZ-MANTILLA et al.,
2008; PEREIRA; FUNAYAMA, 2004; RECHIA et al., 2016).
Criangas nascidas a termo, com restri¢do de crescimento,
apresentaram menor score na escala de neurodesenvolvi-
mento quando comparadas com criangas AlG (LEVINE et
al., 2015). Moreira, Magalhdes e Alves (2014) destacaram
a vulnerabilidade, em longo prazo, de criangas nascidas
prematuras em todos os indicadores de desenvolvimen-
to pesquisados (componente motor, comportamento e
desempenho escolar).

E importante destacar que n3o apenas a prematurida-
de deve ser considerada como fator de risco para o desen-

Rev. Ciénc. Méd. Biol., Salvador, v. 16, n. 3, p. 356-361, set./dez. 2017

volvimento, mas também o baixo peso, mesmo em nasci-
mentos a termo, pois, como citado anteriormente, é um
dos fatores de risco para alteragdes no desenvolvimento
da linguagem (SIDHU; MALHI; JERATH, 2010).

No estudo japonés de Takeuchi et al. (2016), 37.686
criangas nascida PIG a termo foram analisadas por meio
de perguntas direcionadas aos pais sobre o desenvolvi-
mento motor e de linguagem de seus filhos aos 2,5 anos
e sobre problemas comportamentais relevantes para
o desenvolvimento social e atengdo aos 5,5 anos. Os
autores encontraram que aos 2,5 anos as criangas PIG
a termo foram mais propensas a demonstrar atrasos no
desenvolvimento (por exemplo, incapazes de caminhar
sozinhas, compor uma frase de duas palavras ou usar uma
colher para comer). Aos 5,5 essas criangas tiveram algum
grau de impacto negativo na capacidade de ouvir sem
inquietacdo, permanecer paciente, expressar emogoes
e atuar em grupo.

No estudo de O’Neill et al. (2017), ndo se encontraram
diferencas significativas quando comparados os grupos
PIG e AIG na pontuagdo dos aspectos motor, de linguagem
e social da escala de Bayleye BSID-IIl (Toddler Development
Version Ill), aplicada aos dois anos de idade.

No presente estudo, de acordo com a classificagdo da
ABEP, os participantes foram classificados em sua maio-
ria no nivel social C, mais de 50 % de ambos os grupos
pertecem a classe C2. Este dado deve ser considerado,
pois o fato de nascer PIG ndo necessariamente estaria
relacionado com ter ou ndo dificuldades escolares, visto
gue encontramos resultados semelhantes no grupo AlG.

Afirmar que uma familia pertence a uma classe baixa
ou alta sempre podera ser sugestivo de recursos fisicos
e materiais que essa familia possa ter. Em se tratando de
uma populacdo de classe com renda baixa, sabe-se que
0s aspectos socioculturais, como baixo poder aquisitivo
e baixo nivel de educagdo, podem interferir no desenvol-
vimento infantil (SCOPEL; SOUZA; LEMOS, 2012). Além
disso, ha uma menor acessibilidade a brinquedos e a
objetos culturais, a atividades divididas com os pais, o
que pode comprometer o desempenho escolar dos filhos.

Em alguns casos, nota-se o desconhecimento por par-
te dessa populagdo. Observa-se que as familias demoram
a procurar atendimentos, deixando de solucionar possi-
veis queixas relacionadas a linguagem, a aprendizagem
e ao comportamento.

Embora se tenha verificado que menos da metade
de criangas apresenta dificuldades escolares e como
nao foram feitas avaliagBes que retratem dados reais do
desenvolvimento, ndo se pode considerar um achado.
Ressalta-se que estes foram os resultados iniciais do levan-
tamento de queixas relatadas pelas maes, com relagdo ao
desenvolvimento e desempenho escolar dessas criangas.

O acompanhamento continuo e a avaliagdo das
questdes relacionadas as habilidades de linguagem, fala,
comportamento, cognicdo, aprendizagem, dentre outras,
até completar o periodo linguistico e escolar, é essencial
para a prevencdo de problemas futuros; esta medida
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contribui para a qualidade de vida e a formacgdo integral
dessas criangas. Conhecer os fatores que influenciam
diretamente o seu desenvolvimento possibilita acGes
de promocgdo de saude com a melhor capacitagdo dos
profissionais da area.

CONCLUSAO

A amostra estudada apresentou taxas consideraveis
de criangas com dificuldades escolares (pouco mais de
30%) em ambos os grupos. Quanto aos tipos de dificul-
dades relatadas pelas maes, a principal foi a timidez em
ambos os grupos, além de dispersdo e hiperatividade no
grupo PIG. Ressalta-se a necessidade de novos estudos,
com um numero maior de sujeitos, e faz-se necessario
dar continuidade ao acompanhamento dessas criangas,
a fim de identificar problemas relacionados ao processo
de desenvolvimento e escolarizagdo.
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