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INTRODUCAO

Conforme a Organizagao Mundial Da Saude (OMS) sao considerados prematuros ou pré-termos os
nascimentos antes da trigésima sétima semana de gestacdo e inumeras sdo as causas da
prematuridade. A gestagdo gemelar contribui para o aumento do nimero de recém-nascidos de
muito baixo peso, de baixo peso e de criangas com déficit neurolégico. Em virtude disso, o
acompanhamento no desenvolvimento de gémeos prematuros requer atengao.

Nos meses iniciais de vida da crianga a avaliagdo neuroldgica é de extrema importancia para a
identificagdo do desempenho da maturacdo neuronal, é através dela que se pode determinar a
vitalidade, a maturidade e possiveis repercussdes precoces ou tardias de patologias. (DIAMENT,
CYPEL, 1996).

O desenvolvimento motor é caracterizado por uma série de marcos: agoes que se desenvolvem
sistematicamente, ou seja, a cada habilidade recém-adquirida o bebé é preparado para lidar e
aprender com a proxima. Primeiro sdo adquiridas habilidades simples e que posteriormente serao
combinadas em sistemas de agdo cada vez mais complexos, isso possibilita que a crianca realize
movimentos mais amplos, precisos e coordenados que permitirdo sua interacdao com o meio em
que estd inserida. A crianca cresce mais rapido durante os trés primeiros anos, especialmente
durante os primeiros meses, do que em qualquer outro periodo da vida. Ao nascimento e durante o
desenvolvimento infantil alguns padrdes podem ser observados (PAPALIA, 2006).

Esse estudo teve como objetivo descrever o desenvolvimento motor de gémeos prematuros,
avaliando as possiveis diferengas e semelhangas nas aquisigbes motoras conforme a faixa etéria
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observada, assim como informar sobre a evolucdao motora adequada.

METODOLOGIA

Foi realizado um estudo que averiguou a avaliagdo de padrdes motores, em quatro pares de
gémeos prematuros nas idades de 02 e 06 meses que passaram por internagao em uma Unidade
de Terapia Intensiva Neonatal de um Hospital porte IV, da regidao Noroeste do Estado do Rio
Grande do Sul. Os mesmos fazem parte do banco de dados da pesquisa institucional
“Acompanhamento do Crescimento e Desenvolvimento Neuropsicomotor em Prematuros”,
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Unijui sob parecer 1.379.984/2015 e CAAE
50795115.4.0000.5350.

Cada par de gémeos foi avaliado por idade corrigida uma vez por més. Nestas avaliacoes foram
verificadas a apresentacao de reflexos primitivos: Reflexo de Moro, preensao palmar, preensao
plantar, busca, succdo, degluticdo, fuga a asfixia, cutaneo plantar, reflexo tonico cervical
assimétrico (RTCA), reflexo ténico cervical simétrico (RTCS), Galant, engatinhar primario, apoio
plantar, extensao cruzada e marcha automatica. Também observou-se a presenca de reagao
labirintica de retificacdo, rolar em bloco, rolar com dissociagdo de cintura, assim como reagoes
posturais, protegao pra frente, pra lateral e pra tréas, reacdo de Landau I e II. Foram testadas
manobras de simetria: cachecol, beirada da cama e rechaco. Ademais, foram realizadas
verificacdo do tonus (balanceio mdos e pés) e de sinais de lesdo (polegar incluso, ombros
retraidos, movimentos assimétricos). Ainda foram observados os padrdes motores apresentados
pelos gémeos.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A amostra ficou constituida por 08 bebés, dividida em 04 pares:

P1 e 2 - Par de gémeos prematuros um e dois.

P3 e 4 - Par de gémeos prematuros trés e quatro.

P5 e 6 - Par de gémeos prematuros cinco e seis.

P7 e 8 - Par de gémeos prematuros sete e oito.

O par de gémeos um e dois possui idade gestacional de 32 semanas, P3 e 4 de 33 semanas, P5 e 6
de 33 semanas e o P7 e 8 de 32 semanas. Quanto ao peso todos os participantes apresentaram
baixo peso (menos de 2.500kg) e muito baixo peso (menos de 1.500kg). Os principais motivos da
necessidade de internagdo na UTI neonatal da totalidade dos gémeos foram a prematuridade e
disfungao respiratéria. Os bebés comecgaram a ser avaliados apds a alta da UTI, com idade
corrigida de 15 dias.

O acompanhamento longitudinal da crianga é considerado a forma mais adequada para detectar
problemas no desenvolvimento, pois uma Unica avaliacdo pode levar a falha no diagnostico
(AYACHE MG, MARIANI NETO C. 2003).

O quadro 1 ocupa-se dos resultados apresentados pelos pares de gémeos na avaliacdo de padroes
motores nas idades de 02 e 06 meses.
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Puxado e )
Idade - Motricidade Supino Supino
S Gémeo para Sentado 5 Rola
Corrigid Fin MMS MIMIT
= sentar = [ 5} [ }
Pl cC N5 PR MR 5 5
02 meses
P1 CA 54 PG sL 5 5
D& meses
P2 cC NS PR MR 5 5
02 meses
P2 CA A PG SP 5 =
06 meses
(e cC N5 PR MR 5 5
02 meses
P3 CA A PG MR 5 =
D& meses
P4 cC NS PR MR ] 5
02 meses
P4 CA 54 PG P5 5 5
06 meses
B5 CcC N5 PR MR 5 5
02 meses
P5S CA A PG PS 5 =
06 meses
P& cC N5 PR MR 5 5
02 meses
P& CA 548 PG P5 5 5
06 meses
P7 cC NS PR MR 5 5
02 meses
P7 CF | PG L 5 3
06 meses
P& cC N5 PR MR 5 5
02 meses
PE CF | PG EL 5 5
D& meses

Quadro 1: Avaliacao dos padrdes motores conforme idade corrigida. Fonte: Elaboracao dos
autores.

Legenda: CC (cabeca caida), CA (cabeca acompanha), CF (cabeca a frente), NS (ndo senta), SA
(senta com apoio), I (independente), PR (preensao reflexa), PG (pinga grossa), NR (nao rola), SL
(rola de supino pra decubito lateral), SP (rola de supino pra prono), PS (rola de prono pra supino),
S (simétrico).

A partir destas informacgdes, é possivel descrever a evolugao dos padrdes citados, que sao
fundamentais para o desenvolvimento neurolégico, motor e psiquico de criancas.

No periodo dos dois meses verifica-se que todos os gémeos apresentaram resultados iguais nos
padroes motores avaliados dentro do esperado para essa faixa etaria. Na avaliacdo nenhum dos
bebés possuia a habilidade de sentar sozinho. Esta é uma conquista que exige controle completo
sobre todo o tronco (GALLAHUE, OZMUN e GOODWAY, 2013), ndo sendo uma aquisicao motora
desta idade. Da mesma maneira ainda ndo hé presenca do reflexo de flexao, tentativa involuntéria,
por parte do bebé, de manter a posicao ereta (GALLAHUE, OZMUN e GOODWAY, 2013), assim,

1S

—_—

oM

R LEEn



Il XXVI Seminario de Iniciacao Cientifica

SALAO DO UN,JUm]B" 6) XXIII Jornada de Pesquisa

XIX Jornada de Extensao

CONHECIMENT ::‘. VIl Mostra de Iniciagdo Cientifica Junior

CIENCIA PARA A REDUCAO DAS DESIGUALDADES VIl Seminério de Inovacéo e Tecnologia

01 a 04 de outubro de 2018

Evento: XXVI Seminario de Iniciagdo Cientifica

quando puxados para sentar, a cabeca se apresentava caida.

Ademais, quando oferecido um objeto os bebés o seguravam por preensdo reflexa. O recém-
nascido pega objetos que sdo colocados na palma da sua méao, essa agao, no entanto, é totalmente
reflexa até mais ou menos o quarto més (GALLAHUE, OZMUN e GOODWAY, 2013).

Quanto a habilidade de rolar, ainda nao se encontra presente aos 02 meses. O rolar geralmente
resulta da combinacao da rotacao de cabega com a extensdo da cabeca e do tronco. Um rolar
consistente nao aparecera até o final do segundo trimestre ou durante o terceiro trimestre.
Adquirindo habilidades manuais voluntérias o lactente é capaz de ir ao encontro de objetos ao
serem dispostos ao seu entorno, essa € a reacgao de alinhamento céfalo-corporal que até o quarto
ou quinto més apresenta-se na forma de rolar em bloco, ou seja, a crianga segue o movimento do
objeto com o olhar, a cabeca acompanha em rotacao lateral e o tronco alinha-se a ela em decubito
lateral (CORIAT, 2001). Considerando a posi¢ao supina houve predominantemente o aparecimento
de movimentos considerados simétricos, também dentro dos padrdes normais do segundo més de
vida, pelo fato de que a cabega ja esta em posicao mediana.

Entretanto, na avaliacdo realizada aos 06 meses todos os participantes demonstraram resultados
muito diferentes. Todo o conjunto de bebés quando tomados pelas méos para fazé-los sentar a
partir do decubito dorsal, seguiram o movimento com a cabega, procurando erguer-se: todo o
corpo participa deste esforco, os membros superiores e inferiores se flexionam vigorosamente, e a
cabeca se eleva na frente do eixo do tronco, isso reflete a resposta normal para a idade (CORIAT,
2001). A maioria dos bebés conseguiu permanecer sentado com apoio, isso porque quando a
postura sentada é assumida a coluna forma um arco convexo para tras e requerera apoio das maos
abertas contra a cama. Apenas o par P7 e P8 mostrou postura independente ao sentar. Mantendo
o bebé sentado, a cabega ja ndo oscila mais, pois esta crianga deve apresentar controle cefélico.
Algumas reacoes de protecdo também devem se fazer presentes colaborando para o apoio a frente
ou lateral do lactante. (CORIAT,2001).

Nas questoes envolvendo a motricidade fina todos os gémeos seguraram os objetos que eram
impostos com a mao inteira. A partir dos seis meses a movimentagao voluntaria da crianca passa a
ser relacionada com a preensdo voluntaria, devido ao desaparecimento do reflexo de preensao
palmar e a diminuicdo do ténus flexor que possibilita movimentos mais coordenados. (DIAMENT,
CYPEL, 1996).

Algumas diferencas foram encontradas quanto ao rolar, como no caso do par P3 e 4, em que o
gémeo 4 obteve esta capacidade antes que seu co-gémeo, que demonstrou um pequeno atraso
nesta aquisicdo. O rolar com dissociagao das cinturas pélvica e escapular surge a partir do quarto
até o sexto més, primeiro de frente para tras depois de tras para frente (PAPALIA, 2006).

Na posicdo supina a totalidade dos pares de gémeos apresentou simetria tanto em movimentos de
membros superiores quanto de membros inferiores, isso se define pelo fato de que a cabega ja
estd em posicdao mediana e nao mais lateralizada (DIAMENT, CYPEL, 1996).

CONSIDERAGOES FINAIS

Quando se fala sobre avaliagao neuroldgica do recém-nascido prematuro, devemos lembrar que
estamos lidando com sistema nervoso numa fase de desenvolvimento diferente daquele do recém-
nascido a termo (DIAMENT, CYPEL, 1996).

Os resultados demonstram que apesar da condigcao de prematuridade, a maioria dos gémeos
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obteve aquisicdes motoras dentro do esperado para a idade corrigida, e no mesmo periodo de
tempo que seu co-gémeo. Mesmo sendo a minoria, alguns bebés apresentaram diferengas entre si
e também quando comparado ao grupo geral de participantes, o que refor¢ca a importancia do
acompanhamento e avaliagao fisioterapéutica para a prevengao de futuros déficits motores. O
acompanhamento do desenvolvimento infantil nos primeiros anos de vida é tarefa essencial para a
promocao a saude, prevencao de agravos e a identificagdo de atrasos no desenvolvimento
neuropsicomotor, e também garante acesso ao tratamento e reabilitacdo, inclusive a estimulacdo
precoce, das criancas que necessitem de cuidados especializados (MINISTERIO DA SAUDE,
2016).

Palavras-chaves: Prematuridade; Padrdes motores; Aquisicdes motoras.

Keywords: Prematurity; Motor skills; Motor acquisitions.
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