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RESUMO

Alguns estudos demonstram que fatores ambientais como: os estimulos no recém-
nascido e nivel de escolaridade da mae influenciam no DNPM e que as taxas de parto
cirdrgico no Brasil estdo muito acima do recomendado pela Organizacdo Mundial da Saude
(OMS). Este estudo tem como objetivo analisar a relagdo entre os tipos de parto e o
desenvolvimento neuropsicomotor (DNPM) no desenvolvimento da memoria em criancas de
5 a 16 anos da cidade de S&o Paulo. A amostra foi composta por 48 participantes de 5 a 16
anos, sendo 4 participantes de cada idade, divididos em 2 do sexo masculino e 2 do sexo
feminino, de escolas publicas e privadas de Sdo Paulo. Foi utilizado um questionario de
anamnese com perguntas referentes ao DNPM do sujeito. Para a verificacdo do
desempenho da memdria foi utilizado o Children’s Memory Scale — CMS. Foi realizada
andlise de frequéncia, explorando os dados coletados no questionario de anamnese e
depois foi feita correlagdo de Pearson. Diante dos resultados obtidos, optou-se por fazer
uma comparagdo entre os dois grupos estudados, por meio de teste t de Student. Pode-se
observar que nos resultados dos subtestes, 0s sujeitos nascidos de parto cirdrgico
obtiveram desempenho superior aos dos nascidos de parto normal, fato que pode ser
explicado pelo contexto sécio-econdmico das familias, pois as familias de maior renda
recorrem ao parto cirargico com maior frequéncia. Este estudo alerta para a importancia de

aspectos sécio-ambientais que podem promover o desenvolvimento cognitivo.

Palavras-chave: Tipo de parto; desenvolvimento neuropsicomotor; desenvolvimento da

memoria.
ABSTRACT

This study has the objective to analyze two types of births, neuropsychomotor
development (NPMD) and the development of memory for children 5 to 16 years old in the
city of S8o Paulo. Some studies show that environmental factors such as: stimuli on the
newborn and level of education influence ND and that the rate of cesarian births in Brazil are
much higher than recommended by the World Health Organization (WHO). The sample is
composed by 48 individuals, 5 to 16 years old, being 4 participants from each age, being 2
males and 2 females, from public and private schools in Sado Paulo. In order to verify the
memory performance, the Children’s Memory Scale - CMS was applied. The frequency

analysis was used to exploit the data collected thru the anamneses questionnaire, and then it
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was correlated to Pearson. In front of the results obtained, a t Student comparison between
the two groups studies was chosen. It can be observed that in the results of the subtests, the
subjects which were born from cesarean birth obtained a superior performance to the ones
born by normal birth, which is explained by the socio-economic context of the families,
because the families with bigger income tend to choose the cesarean birth. This study alerts

the importance of socio-environmental aspects which can promote cognitive development.

Keywords: Type of birth; neuropsychomotor development; memory development.



Universidade Presbiteriana Mackenzie

INTRODUCAO

Fatores bioldégicos e ambientais séo utilizados como indicadores de risco para um
desenvolvimento saudavel. Encontra-se na literatura diversos elementos relacionados as
caracteristicas da prematuridade e suas comorbidades (SANTOS, ARAUJO & PORTO,
2008) como: asfixia perinatal, hemorragia peri-intraventricular, displasia broncopulmonar,
disturbios bioquimicos e hematoldgicos, microcefalia, malformacdes congénitas, infeccdes
congénitas ou neonatais, restricdo do crescimento intra-uterino (BEAR, 2004) e desnutricdo
(MEIO, LOPES, MORSCH, MONTEIRO, ROCHA & BORGES, 2004) que prejudicam o
desenvolvimento neuropsicomotor (DNPM). Em relagéo a influéncia dos fatores ambientais
que poderiam dificultar esse processo podem ser citados: os estimulos no recém-nascido
mesmo que néo recordados conscientemente, que ficam registrados biologicamente, bem
como o nivel de escolaridade da mée (FRAGA, LINHARES, CARVALHO & MARTINEZ,
2008) e a memoéria implicita (CRAIR & MALENKA, 1995).

Ha diversas fontes que exercem influéncia sobre o desenvolvimento cognitivo,
consequentemente na memoria também. Entre elas estdo: a emocdo, o estresse, 0S
traumas e a atencdo que interferem no funcionamento de estruturas neuroanatomicas
relacionadas a memoria (FUSO & CRUZ-RODRIGUES, 2012) e podem levar a prejuizos no

desenvolvimento neuropsicomotor e utilizagdo da memoria.

A memodria ndo € um processo unitario, ela representa uma fungdo complexa que
apresenta diversos componentes. Ela avanga juntamente com o desenvolvimento biologico
e com as relacdes sociais que a crianga vai formando em seu ambiente. Bebés apresentam
capacidade mnemadnica permitindo que possam reconhecer determinados objetos e faces
humanas (DIAS & LANDEIRA-FERNANDEZ, 2011).

No Brasil a taxa de parto cirdrgico nos hospitais privados esta acima de 70%, embora
a Organizacdo Mundial de Saude (OMS) recomende em termos mundias que apenas 15%
dos partos devem ocorrer por meio de partos cirirgicos (FAUNDES & CECATTI, 1991)
(HOPKINS, 2000). A partir dos dados encontrados nesses estudos, que demonstram que
fatores ambientais influenciam no desenvolvimento neuropsicomotor e que as taxas de parto
cirrgico no Brasil estdo muito acima do recomendado pela OMS, levanta-se a hipétese de

que o tipo de parto poderia influenciar no desenvolvimento global da crianca.

Com base no contexto descrito acima e a caréncia de pesquisas sobre os fatores
relacionados a gestacao e o parto, feitas com criangas nascidas entre 38 e 40 semanas de
gestacdo (JELLIFFE-PAWLOWSKI, HANSEN, 2004) (HEINONEN, RAIKKONEN,
PESONEN, 2008) que contribuem ou desfavorecem para o0 desenvolvimento

neuropsicomotor completo, o presente estudo pretende analisar a relagdo entre os tipos de
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parto e o desenvolvimento neuropsicomotor no desenvolvimento da memdria em criangas

de 5 a 16 anos da cidade de Sao Paulo.
REFERENCIAL TEORICO

O desenvolvimento neuropsicomotor (DNPM) é definido como um processo de
mudancas no comportamento de um individuo. Quando o recém-nascido nasce o seu
Sistema Nervoso Central ainda ndo esta completamente desenvolvido e a partir da
estimulacdo ambiental e da maturacdo biolégica seu desenvolvimento ocorrera de forma
constante. O DNPM consiste em desenvolver as percep¢cfes sensoriais e motoras, a

comunicagéo, a socializacédo e a cognicao (PILZ & SCHERMANN, 2007).

A memoria é formada por um conjunto de processos cognitivos que envolvem a
aquisicdo, a formacdo, a conservacdo e a evocacdo de informagfes. Ela se aprimora ao
longo da infancia e da adolescéncia, se estabiliza na vida adulta e declina ao longo do
envelhecimento (SCHAIE, 2005).

Com um processo que se inicia no pré-natal, a memoéria desenvolve-se pelas
relagcbes dos aspectos biolégicos e sociais. Ap0s 0 nascimento, ela representa uma das
principais fungBes mentais e influencia em como o sujeito ira se desenvolver ao longo da
vida (DIAS & LANDEIRA-FERNANDEZ, 2011). Esta fungdo acompanha as novas
experiéncias possibilitando modificacées associadas a extensdo do vocabulario, ampliacdo
de conceitos e elaboracdao de melhores estratégias para resolver problemas (MELLO &
XAVIER, 2006).

A memodria ndo € um sistema Unico, ela é dividida em: memaria de curto-prazo, que
tem a capacidade de manter uma informacé&o por um curto periodo de tempo, e memoaria de
longo prazo, com a habilidade de manter por tempo ilimitado as informac¢des (XAVIER,
1996).

O sistema de memoria de curto-prazo atualmente € compreendido como memoéria
operacional ou de trabalho, que permite o armazenamento temporario e a manipulagéo de
informacdes durante a execucéo de atividades cognitivas (BADDELEY, 2003). E dividido em
quatro subsistemas: executivo central, alca fonoldgica, esboco visuo-espacial e o buffer
episodico (BADDELEY, 2000).

Por outro lado, a memoria de longo prazo € divida em dois subsistemas: memoria
explicita e implicita. A explicita € a capacidade de declarar conscientemente fatos e
episodios passados, subdividida em: memoaria episddica, quando se refere a acontecimentos
definidos no espaco e tempo, e memoéria semantica, correspondente as informacdes
consolidadas ao longo da vida, independente do contexto temporal e espacial. A memdria

implicita é a capacidade de recordar, por meio da execuc¢ao ou desempenho, aprendizagens
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ndo conscientes que foram adquiridas através de treino (ANDRADE, SANTOS & BUENO,
2004).

Um estudo feito com criancas nascidas com muito baixo peso (abaixo de 1000g)
demonstrou que a capacidade de aprendizagem pode ser estimulada ou inibida de acordo
com as experiéncias neonatais, pois a plasticidade cerebral é mais acentuada no periodo
neonatal (MCEWEN, 1994). Desta forma, poder-se-ia criar condi¢des mais favoraveis para a
evolucdo das criancas com alteragbes no desenvolvimento, por meio da deteccdo dos
fatores de risco e pela intervencéo precoce. Quanto mais nova a crianga e mais precoce for
a intervencdo, maior sera o aproveitamento da plasticidade cerebral, e menores as
alteragBes no desenvolvimento da crianca (HERNANDEZ-MUELA, MULAS & MATTOS,
2004). Outro estudo, demostrou comprometimentos de criancas de 8 anos de idade,
nascidas pré-termo, no desenvolvimento neuropsicolégico, como: déficits cognitivos,
desordens de aprendizagem, desempenho motor pobre e problemas de atengédo (SAIGAL,
SZATMARI, ROSENBAUM, CAMPBELL & KING, 1991).

Por outro lado, um estudo feito com nascidos a termo e com peso normal, investigou
as variacdes na capacidade cognitiva relacionado a idade gestacional de nascimento de
criangas de 6 anos, na Bielorrussia. O estudo revelou que as pontuacdes de QI, avaliados
pela Escala Wechsler, aumentaram gradualmente de 37 para 40 semanas de gestacdo e
diminuiu gradualmente para os nascidos pos-termo (41 e 42 semanas de gestagdo). No
entanto, as diferencas médias em comparagdo com 39-41 semanas nao foram
estatisticamente significativas (YANG, PLATT & KRAMER, 2010). Esse estudo mostra
evidéncias que o desenvolvimento neuropsicomotor pode estar relacionado a outros fatores,

além da prematuridade.

Na China, um estudo longitudinal foi realizado entre 2008 e 2010, com o objetivo de
examinar os efeitos de exposicbes ambientais durante a gravidez, a infancia e a pré-escola
sobre os resultados de nascimento e desenvolvimento das criangas. Foram coletados, por
meio de entrevistas e exames laboratoriais, dados demograficos, obstétricos, ocupacionais,
nutricionais e fatores psicossociais. Os resultados encontrados mostraram que a exposi¢cao
a radiografia de diagndstico in Utero foi associada com o risco aumentado de cancer infantil;
a exposicao a cocaina durante a gestacao pode resultar em ganho de peso e obesidade na
pré-escola; o tabagismo materno durante a infancia foi significativamente associado com
desatencao e hiperatividade em criancas pré-escolares. O estudo revelou ainda que o medo
da mée de sentir dor, preocupagfes com seguranca da mae e do bebé, pedido de uma data
de nascimento auspicioso, a demanda induzida pela oferta devido a mecanismos de

pagamento aos provedores e 0 parto vaginal ndo ser incentivado pela assisténcia médica,
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contribuiram as altas taxas de parto cirdrgico na China, que sédo de 66,6% (TAO, HAO,
HUANG, SU, et. al., 2013).

O Brasil ttm as taxas de parto cirdrgico mais elevadas do mundo (LEAL, PEREIRA,
DOMINGUES, et. al.,, 2014). A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) preconiza como
idealem termos mundiais entre 10 e 15% as taxas de parto cirurgico. Mas o observado no
mundo é que em geral essas taxas sdo superiores. Esses dados no Brasil ultrapassam 70%
quando considerado apenas o servico privado (MANDARINO, CHEIN, JUNIOR, et. al.,
2009).

O parto é um evento significativo e emotivo para as mulheres e seus parceiros. Para
uma propor¢cdo de pais, o parto pode ser experimentado de forma traumatica e o periodo
perinatal estd associado com aumento de vulnerabilidade aos sintomas psicoldgicos.
Estima-se que até 19% das mulheres pode sofrer de depressdo pdés-parto, até 16% de
transtornos de ansiedade e até 7% de transtorno de estresse poés-traumatico apdés o
nascimento (FOLEY, CRAWLEY, WILKIE & AYERS, 2014).

Para que a crianga possa se desenvolver, & necessario um ambiente favoravel e que
a estimule adequadamente (VOPLI, 2004). Vérios estudos recentes tém demonstrado a
repercussdo da privagdo materna no desenvolvimento neurobiolégico e psicolégico da
crianca. A depressdo poés-parto, quando persistente, pode favorecer a ocorréncia de
situagOes de negligéncia e abuso infantil (MOTTA, LUCION & MANFRO, 2005).

Outro estudo mostra que quanto melhor a qualidade da estimulagdo ambiental
disponivel para a crianca, melhor o seu desempenho cognitivo. Além disso, o nivel da
escolaridade materna, medida em anos, apresenta associagdo positiva com a qualidade da
estimulacdo ambiental recebida pela crianca (ANDRADE, SANTOS, BASTOS,
PEDROMONICO, ALMEIDA-FILHO & BARRETO, 2005).

Desta forma, pode-se afirmar que o desenvolvimento infantil é influenciado pelo
ambiente em que a crianga esta inserida e que o tipo de parto poderia exercer impacto
sobre esse desenvolvimento. A partir disso, 0 presente estudo tem como objetivo analisar a
relacdo entre os tipos de parto e o desenvolvimento neuropsicomotor (DNPM) no

desenvolvimento da memoéria em criancas de 5 a 16 anos da cidade de S&o Paulo.
METODOLOGIA
Participantes

A amostra foi composta por 48 participantes, na faixa etéria de 5 a 16 anos, sendo 4
participantes de cada idade, divididos em 2 do sexo masculino e 2 do sexo feminino, de

escolas publicas e privadas do municipio de Sao Paulo.
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Participaram da pesquisa sujeitos que ndo apresentaram alteracfes sensoriais
graves, que tiveram resultado médio no teste de inteligéncia, que nasceram com mais de 2
quilos e/ou apdés a 36° semana de gestacdo e que ndo apresentaram alteracfes

neuroldgicas e psiquiatricas.
Instrumentos

Para verificacdo dos critérios de inclusdo, foi utilizado um questionario de anamnese
que foi respondido pelos pais ou responsaveis e o teste de Matrizes Progressivas de Raven
— Escala Geral para a verificagdo do nivel de inteligéncia.

O questionario de anamnese consistiu de perguntas referentes ao histérico do sujeito
para obtencdo de informacbes sobre seu desenvolvimento neuropsicomotor, informacdes

sobre a gestacao, parto e a vida escolar.

O teste de Inteligéncia, Matrizes Progressivas de Raven — Escala Geral € formado
por 60 problemas divididos em 5 séries com 12 problemas em cada série. Avalia o potencial
intelectual dos individuos, sendo Util para compara-los em sua capacidade de aprendizagem

e o desenvolvimento intelectual (RAVEN, 2000).

Para a verificagdo do desempenho da memoaria foi utilizado o Children’s Memory
Scale — CMS que consiste em uma bateria de testes que fornece a medida de
aprendizagem e memoria de criancas de 5 a 16 anos. Esse instrumento avalia memoria
visual, verbal, imediata e tardia, bem como o reconhecimento tardio, atencdo e
concentrac@o e a retengdo do aprendizado (COHEN, 1997) (CRUZ-RODRIGUES & LIMA,
2012).

Procedimentos

O projeto foi encaminhado ao Comité de ética da Universidade Presbiteriana
Mackenzie, ap6s sua aprovacao foi realizado o contato com as escolas solicitando
autorizacdo e convidando-as a participarem da pesquisa, esclarecendo possiveis duvidas
por meio de carta de informacdo a instituicdo e do termo de consentimento livre e

esclarecido assinado pela institui¢ao.

Em seguida foi enviada aos pais ou responsaveis dos individuos participantes, a
carta de informagéo ao sujeito juntamente com o termo de consentimento livre e esclarecido
do sujeito de pesquisa e o questionario de anamnese. ApGs a assinatura do termo e
preenchimento do questionério foi iniciada a coleta de dados nos sujeitos que se adequaram

aos critérios de inclusao.

A coleta de dados foi realizada em uma sala na propria escola e apoés a leitura do

termo de consentimento livre e esclarecido do sujeito de pesquisa junto com 0 sujeito
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autorizado a participar, 0 mesmo respondeu ao teste de Matrizes Progressivas de Raven —
Escala Geral e, apds obter desempenho médio neste teste o sujeito foi submetido a bateria
de testes da CMS.

A duragéo de cada coleta foi em torno de 1 hora e 40 minutos e foi informado ao
participante que a aplicagdo poderia ser interrompida a qualquer momento e que o
anonimato e confidencialidade dos dados seriam garantidos.

Consideracdes éticas

A pesquisa contém riscos minimos aos participantes e os dados coletados séo

utilizados para o presente trabalho respeitando o sigilo e 0 anonimato dos participantes.
Metodologia de andlise dos dados

Para a andlise de dados foram tabulados os dados coletados pelo questionario de

anamnese e o0 escore no teste CMS.

Primeiramente foi realizada andlise de frequéncia, a fim de explorar os dados
coletados no questionario de anamnese e depois foi feita correlacdo de Pearson. Diante dos
resultados obtidos, optou-se por fazer uma comparagéo entre os dois grupos estudados por
meio de teste t de Student. Para todas as andlises realizadas foi adotado o nivel de

significancia de 5%.
RESULTADOS E DISCUSSAO

A tabela 1 ilustra os sujeitos da amostra que participaram do presente estudo, a qual
foi composta de forma homogénea, no que se refere ao género dos participantes e ao tipo

de escola em que estavam matriculados.

Tabela 1: Perfil da Amostra

Ndamero .
Idade de Sexo Tipo de
(anos) . escola
sujeitos
1 F )
Particular
1 M
5
1 F e
Publica
1 M
1 F )
Particular
1 M
6
1 F o
Publica
1 M




Universidade Presbiteriana Mackenzie

1 F )
Particular
1 M
7
1 F o
Publica
1 M
1 F ]
Particular
1 M
8
1 F o
Publica
1 M
1 F )
Particular
1 M
9
1 F o
Publica
1 M
1 F )
Particular
1 M
10
1 F e
Publica
1 M
1 F )
Particular
1 M
11
1 F _
Publica
1 M
1 F )
Particular
1 M
12
1 F .
Publica
1 M
1 F )
Particular
1 M
13
1 F -
Publica
1 M
1 F )
Particular
1 M
14
1 F .
Publica
1 M
1 F .
Particular
1 M
15
1 F e
Publica
1 M
1 F )
Particular
1 M
16
1 F o
Publica
1 M
Tof[all de 48
sujeitos
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Desta amostra, a maioria nasceu de parto cirdrgico, quase 100% dos sujeitos a mae
fez pré-natal e poucos a mée teve algum problema na gravidez (Tabela 2). Alguns sujeitos
ndo preencheram completamente o questionario de anamnese, sendo assim, as variaveis

nao contabilizam 100% da frequéncia dos sujeitos analisados.

Tabela 2: Dados do questionario de Anamnese

Frequéncia

Tipo de Parto Normal 14
Parto Parto Cirargico 22
Fez 42

Pré-Natal ~
Nao fez 2
Problemas Sim =
na Gravidez Nzo 32
Problemas Sim =
no Parto Nzo 37

A frequéncia maior de parto cirargico encontrada na amostra vai de encontro com as
estatisticas encontradas no Brasil. Segundo o Secretario de Atencdo a Saude, Alberto
Beltrame (MINISTERIO DA SAUDE, 2016), o Brasil vive uma epidemia de ceséareas,
“chegando a 55% dos partos realizados no Brasil”’, que encontra-se bastante acima da taxa
sugerida pela Organizacdo Mundial de Saude, que para o Brasil estaria entre 25% e 30% e
para 0 mundo entre 10% e 15% (MANDARINO, CHEIN, JUNIOR, et. al., 2009).

A Correlacdo de Pearson evidenciou correlagbes moderadas entre: semana
gestacional do nascimento e tipo de parto e peso no nascimento; entre peso no nascimento

e pré-natal; e entre altura no nascimento e pré-natal (Tabela 3).

Tabela 3: Correlacdes entre as informac¢fes do questionario

Pré- Semana de
Natal Gestacéao
i correlacdo 0,594
Tipo de Parto -
Sig 0,054
correlacdo | 0,439 0,655
Peso -
sig 0,007 0,021
correlacdo | 0,451
Altura -
Sig 0,008

Também foram encontradas correla¢cdes moderadas entre: peso no nascimento e o
tempo de realizagcdo do subteste Sequéncias e nos subtestes Localiza¢do de Figura, Pares

Reconhecimento Tardio e Lista Reconhecimento Tardio; entre semana de gestacdo e o
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subteste Lista Reconhecimento Tardio; entre idade que falou a primeira palavra e o subteste
Pares; e entre a idade que parou de usar fralda durante o dia e o subteste Localizacéo de

Pontos 2 Reconhecimento Tardio (Tabela 4).

Tabela 4: Correlacdes entre dados do questionario e os Subtestes da CMS

Localizacao
. . de Pares . .
Pares | Sequéncia |Localizacao Reconheci- Lista
- Pontos 2 ;
Escore Total Figura Reconheci- mento Reconhecimento
Total Tempo Total Tardio Tardio Total
mento
. Total
Tardio
r 0,515 0,448 0,412 -0,473
Peso -
sig 0,001 0,004 0,008 0,002
Semanas | r -0,628
de _
gestagdo | SI9 0,029
ldade | | 409
que
falou 1 .
palavra sig| 0,022
ldade | 0,422
que
parou de
usar q
7
fralda s19 0,00
de dia

Em um estudo longitudinal realizado na Inglaterra, que observou individuos do
nascimento até 43 anos, encontrou-se que 0 peso no nascimento foi positivamente
associado com as habilidades cognitivas das criancas aos 8 anos de idade (considerando o
peso normal de nascimento sendo acima de 2,5kg). Também foi detectado que aqueles que
possuiam maior peso no nascimento mostravam maior probabilidade de alcancar melhores
qualificacdes na educacéo formal (RICHARDS, HARDY, KUH & WADSWORTH, 2001).

Considerando as conclus@es do estudo supracitado, pode-se afirmar que € preferivel
gue 0 peso no nascimento seja 0 maior possivel dentro dos niveis saudaveis. Como pode
ser visto na Tabela 3, existe uma correlacédo positiva entre a semana gestacional e o peso
no nascimento. Estudos mostram que mulheres com maior ansiedade durante o periodo
gestacional tem o parto mais cedo (MANCUSO, SCHETTER, RINI, ROESCH & HOBEL,
2004), e que o estresse pré-natal relacionado a tensdo existente entre os pais da crianca
gera um impacto consideravel no desenvolvimento mental e cognitivo dos bebés
(BERGMAN, SARKAR, O'CONNOR, MODI & GLOVER, 2007). Deste modo, levanta-se a
hipétese de que as altas taxas de ansiedade e estresse podem afetar a duracdo da

gestacdo e O peso no hascimento, que por sua vez poderiam ter impacto sobre o
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desenvolvimento cognitivo das criancas. O que pode explicar a correlagédo forte encontrada
entre semanas de gestagdo e a memoria verbal de longo prazo (Historia Tardia Total),
demonstrado na Tabela 4. Além disso, um estudo realizado em bebés de 8 meses mostrou
que um alto nivel de estresse materno durante a gestacdo pode ser um dos determinantes
das variagcbes temperamentais e do atraso no desenvolvimento mental e motor
(BUITELAAR, HUIZINK, MULDER, MEDINA & VISSER, 2003).

Nessa presente pesquisa 0 peso no nascimento se correlacionou positivamente com
as habilidades de velocidade de processamento (tempo do teste sequéncias), memdaria viso-
espacial (localizacdo de figuras) e memdéria verbal de longo prazo com apoio associativo
(pares reconhecimento tardio), que poderiam proporcionar um melhor desempenho
académico, como detectado no estudo longitudinal (RICHARDS, HARDY, KUH &
WADSWORTH, 2001).

Por outro lado, foi encontrada uma correlagdo negativa acerca do peso no
nascimento e a memdria verbal de longo prazo (Lista Reconhecimento tardio), sendo o

Gnico item em desacordo com a literatura apresentada.

Em relacdo ao DNPM a correlacdo moderada encontrada entre idade que falou a
primeira palavra e memoria verbal imediata com apoio associativo (Pares Escore Total) e
idade que parou de usar fralda de dia e memoria viso-espacial de longo prazo (Localizacdo
de pontos 2 reconhecimentos Tardio) (Tabela 4), podem ser interpretadas como
consequéncia da estimulacdo ambiental. Estudos mostram forte associacdo entre a
estimulagdo precoce da méae e um desenvolvimento acelerado da crianca. (FRAGA,
LINHARES, CARVALHO & MARTINEZ, 2008).

A partir desta mesma analise foram encontradas correlacdes fortes entre: semana de

gestacao e o subteste Histéria Tardia (Tabela 5).

Tabela 5: Correlagdes entre dados do questionario e os Subtestes da CMS.

Historia Tardia
Total
Semanade r 0,718
gestacao sig 0,45

Quando o DNPM e o desenvolvimento da memdéria ocorrem de forma saudavel,
promovem uma boa memoria verbal de longo prazo. Além disso, a Tabela 5 mostra que

houve uma forte correlagédo entre a semana gestacional e a memoria verbal de longo prazo
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(Histéria Tardia Total), o que mais uma vez reforca a importancia do tempo de gestacéo

para o desenvolvimento cognitivo.

Um estudo que associou a idade gestacional e o peso no nascimento com a
performance escolar em criancas de 10 anos de idade mostrou que o0 peso no momento do
nascimento esta positivamente correlacionado a leitura, assim como a capacidade de
soletrar e as habilidades aritméticas. Ou seja, quanto maior o peso no nascimento, melhor o

desenvolvimento dessas habilidades (KIRKEGAARD, OBEL & HEDEGAARD, 2006).

Com o objetivo de comparar os resultados dos sujeitos nascidos de parto normal e
0s nascidos de parto cirargico, o Teste t de Student foi realizado, e uma diferenca
significativa foi encontrada no desempenho dos subtestes Listas Aprendizagem, Numeros,
Faces Tardia e nos indices de Memdria Visual Tardia e Aprendizagem Visual Tardia (Tabela
6).

Tabela 6: Comparacéo entre tipo de parto e o CMS

s Desvio Erro
N Média Padréo Padréo

Listas Parto Normal 11 30 7,34 2,21

Aprendizagem | parto Cirurgico | 22 37,68 10,44 2,22

i Parto Normal 11 10,36 3,93 1,18
Numeros - -

Parto Cirurgico 22 13,45 4,3 0,91

. Parto Normal 11 29,45 7,29 2,2
Faces Tardia : :

Parto Cirurgico 22 34,77 6,78 1,44

indice Memoria Parto Normal 11 34,18 7,54 2,27

Visual Tardia | parto Cirurgico| 22 40,5 7.4 1,57

indice Parto Normal 11 36,45 10,53 3,17
Aprendizagem X X

Visual Tardia | Parto Cirurgico 22 45,45 11,84 2,52

Tabela 7: Frequéncia do tipo de parto e tipo de escola
Tipo de Parto
Parto normal S
escola cirlrgico
Publica 8 11
Particular 3 11

Pode-se observar que quando h& diferenca significativa nos resultados dos
subtestes, 0s sujeitos nascidos de parto cirargico obtiveram desempenho superior aos dos
nascidos de parto normal (Tabela 6). Uma possivel explicacdo para esses dados € a
diferenca na qualidade de ensino entre escolas publicas e particulares (ARAUJO &
MINERVINO, 2008). Neste estudo nota-se que a maioria sujeitos de escola particular

nasceram de parto cirdrgico (Tabela 7), confirmando a hip6tese descrita acima.
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No Brasil, 84,6% dos partos realizados nos servicos privados de saude sé&o
cirargicos, e que no sistema publico, a taxa é de 40% (MINISTERIO DA SAUDE, 2016),
pode-se concluir que as familias de rendas mais altas, que representam a maioria dos
partos cirdrgicos, sao também as que podem pagar pela escola particular, cujos alunos
apresentam melhores resultados na Escala Wechsler em testes de compreenséo,
vocabulério e cédigo (ABREU, TOURINHO, PUGLISI, et. al., 2015).

No presente estudo, as diferencas de desempenho se deram na retencdo do
aprendizado (Lista de Aprendizagem), atencdo (NUmeros), memoria visual (Faces Tardia e
indice Memoria Visual Tardia) e aprendizagem visual (indice Aprendizagem Visual Tardia),
habilidades essas importantes para o desempenho académico (CAPOVILLA & BADDELEY,
2006). Nao é possivel, porém, afirmar que o parto cirdrgico beneficia diretamente o
desenvolvimento cognitivo, pois ha outras varidveis importantes, como a renda que
impactam o ambiente em que a crianga esta inserida e os estimulos que ela recebe ao longo

de sua vida.

De acordo com alguns estudos, ndo ha suportes que liguem o parto cirdrgico com
melhor desenvolvimento cognitivo, pois quando esse resultado aparece, o que pode estar
por tras é o nivel educacional dos pais. Isso significa que os pais com 0s maiores niveis
educacionais estdo optando por cesarea e isso faz com que, aparentemente, esse tipo de
parto resulte em melhores resultados nos testes de QI, mas na verdade é o nivel
educacional dos pais que poderia estar proporcionando esse resultado (KHADEM &
KHADIVZADEH, 2010).

Outros estudos revelam que o tipo de parto influencia nos comportamentos da méae
em relacéo ao bebé. Analises neuroldgicas feitas entre 2 e 4 semanas apos o parto apontam
que as maes que tem seus filhos de parto normal sdo mais sensiveis ao choro de seu
proprio bebé do que aquelas que fizeram cesarea. Areas como empatia, excitagéo,
motivacao e recompensa séo ativadas de forma muito mais significativas no periodo de pos-
parto nas maes que optaram por um parto ndo cirdrgico (SWAIN, TASGIN, MAYES,
FELDMAN, CONSTABLE & LECKMAN, 2008).

Atualmente, as pesquisas e 0s testes clinicos que estdo preocupados com 0s varios
aspectos acerca da gestacdo, do parto e poés-parto ndo s&o conceitualmente ou
praticamente integrados. Especificamente, obstetras estdo mais preocupados com as
complicacdes do parto, enquanto os profissionais de salde mental estdo preocupados com
depressdo pos-parto (HALBREICH, 2005). Uma abordagem interdisciplinar € necessaria
para um melhor entendimento do impacto dos processos e interven¢cdes nas criancas no

longo prazo.
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CONSIDERAGOES FINAIS

A presente pesquisa buscou investigar a relacdo entre os tipos de parto e o
desenvolvimento neuropsicomotor no desenvolvimento da memoéria em criancas de 5 a 16
anos. Foram observadas correlacdes moderadas entre semana gestacional do nascimento e
tipo de parto e peso no nascimento; entre peso no nascimento e pré-natal; entre altura no
nascimento e pré-natal; entre peso no nascimento e o tempo de realizacdo do subteste
Sequéncias e nos subtestes Localizacdo de Figura, Pares Reconhecimento Tardio e Lista
Reconhecimento Tardio; entre semana de gestacdo e o0 subteste Lista Reconhecimento
Tardio; entre idade que falou a primeira palavra e o subteste Pares; e entre a idade que
parou de usar fralda durante o dia e o subteste Localizacdo de Pontos 2 Reconhecimento
Tardio. A partir desta mesma analise foram encontradas correlagfes fortes entre: semana
de gestacdo e o0 subteste Histéria Tardia. Dados esses que reforcam a importancia
apresentada em outros estudos, que o tempo da gestagcdo influencia no desempenho

cognitivo.

Apesar da limitacdo do tamanho da amostra e da dificuldade de controlar todas as
variaveis que impactam no DNPM e no desenvolvimento da memdria, pode-se observar que
nos resultados dos subtestes, os sujeitos nascidos de parto cirdrgico obtiveram desempenho
superior aos dos nascidos de parto normal. Neste estudo nota-se que a maioria dos sujeitos

de escola particular nasceram de parto cirdrgico.

Este estudo alerta para a importancia de aspectos socioambientais que podem
promover o desenvolvimento cognitivo. Sendo esse um campo vasto e gerador de
interesses por diversas areas de conhecimento, encontra-se a necessidade de que
trabalhos futuros refinem e integrem cada vez mais os efeitos do tipo de parto sobre o

desenvolvimento humano.
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