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NECESSIDADE DE ACOMPANHAMENTO DO
DESENVOLVIMENTO

U

ldentificacao precoce de desvios do
desenvolvimento

Y

[ INTERVENCAO J

ADEQUADA

Desenvolver politicas publicas de acompanhamento dessa populacao de bebés expostos
ao HIV para detectar possiveis alteracoes e orientar pais e equipes de saude quando a
alteracao estiver presente € imprescindivel




OBJETIVOS

Avaliar e acompanhar o desenvolvimento infantil de filhos de maes
soropositivas em um servico publico de referéncia, visando a implantacao
de um programa de acompanhamento do desenvolvimento.

|dentificar as caracteristicas socio econdmicas da familia dos bebés expostos
acompanhados em um servico publico de referéncia.

Verificar a percepcao da equipe do servico de referéncia de atendimento de
criancas filhas de maes soropositivas em relacdo a avaliacago e
acompanhamento do desenvolvimento infantil.




Participantes

54 bebés expostos ao HIV em acompanhamento na Secao Nucleo Integrado a
Crianca (SENIC) - (CRAIDS/SANTOS).

CRITERIOS DE INCLUSAO CRITERIOS DE EXCLUSAO
"Bebés de 0 a 42 meses expostos "Bebés expostos apresentaram
em acompanhamento no SENIC, malformacao, sindromes genéticas,

alteracoes congénitas, deformidades
posturais ou outras alteracoes que
possam trazer prejuizo ao
desenvolvimento

= Assinatura do TCLE

= Nao assinatura do TCLE

Periodo abril de 2014 a junho de 2015



Instrumentos de Avaliacao
* Bayley Scale of Infant and Toddler Development Ill

* 1 342 meses: Cognitivo, Linguagem (Receptiva e Expressiva), Motor (Fino e
Grosso).

As avaliacoes
ocorreram a
cada 3 meses




Tabela 1: Divisao das idades dos bebés avaliados por faixa etaria baseado nos marcos motores.

Controle de cabega

Juncao das maos na linha média
Sentar com apoio

Sentar sem apoio

Arrastar ou Engatinhar

Em pé com apoio

Mantém em pé sem apoio, marcha
independente

Marcha independente, chuta bola

Para frente de forma independente




Bayley

Total Raw Score: somatoria das pontuacoes.

Scaled Score: escore padronizado que compara a crianca aos Seus
pares da mesma idade.

Composite Score: escore composto que permite a comparacao entre
as subescalas.

Percentil Rank: percentual da posicao da crianca em relacao ao grupo

normativo.
Tabela 1: Categorias de desempenho de acordo com o Composite Score

130 ou acima Muito superior
120-129 Superior
110-119 Médio Alto
90-109 Médio

80-89 Médio Baixo
70-79 Limitrofe
69 ou abaixo Extremamente baixo




Critério de Classificacao Socioecondmica Brasil — (ABEP, 2014)

Tabela 2: Renda média referente as classe socioeconomicas

A 20.272,56
Bl 8.695,88
B2 4.427,36
C1 2.409,01
C2 1.446,24
D-E 639,78

Entrevista com
0S componentes
do SENIC

Dados dos prontuarios dos bebés:
- tipo de parto,

- aleitamento

- uso de antirretroviral durante a gestacao e pelo bebé apds o nascimento




Analise de dados

Analise descritiva: Analise inferencial

= Composite score para as variaveis: motor,

L . : . - ANOVA: avaliar a diferenca entre as
cognitivo e linguagem por faixa etaria

faixas etarias em relacao as variaveis

Perfis individuais e médio para cada variavel: em estudo: dominio cognitivo,
linguagem e motor

* nivel sécio econdmico
- Método de comparacoes multiplas

* historico das criancas em relacao: de Tukey

- historico gestacional (pré-natal, TARV)
- parto (tipo, antirretroviral injetavel)

- cuidados no periodo puerperal (TARV)
e pos-puerperal (TARV, amamentacao).



Resultados o

n= 98
Avaliados
53 bebés
n=,93
4 Exclusdes: h
1 bebé diagndstico de
' soropositividade
| N /
| '
41 bebé avaliados hd 12 criancgas
no minimo 2 vezes avaliadas somente
n=40 1vez
\ AN /

53 bebés:
31 meninos e 22 meninas

Nivel sdcio econOmico da

familia:

01 - nivel A
05 — nivel B2
32 —nivel C2
10 — nivel D

Figura 1: Fluxograma do estudo demonstrando as exclusdes ocorridas e o numero final de participantes




53 100%
0 0%

33 62,26%
20 37,73%

53 100%
0 0%

53 100%
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Bebés
avaliados
uma
Unica vez

Crianca

1

A W N
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DESEMPENHO

Faixa etaria

7

8
2
8
8
8
1

Cognitivo
Médio baixo
Médio baixo
Médio
Médio baixo
Médio
Médio

Médio baixo

Médio baixo

Limitrofe

Limitrofe

Limitrofe

Médio baixo

Linguagem
Limitrofe
Médio

Médio baixo
Médio
Limitrofe
Limitrofe
Extremamente
baixo

Limitrofe

Extremamente
baixo

Médio
Extremamente
baixo

Médio baixo

Motor
Médio baixo
Médio
Médio
Limitrofe
Médio
Médio
Médio

Médio

Médio baixo

Superior

Médio baixo

Médio baixo
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~ Faixaetdia  Cognitvo ~ Motor
1 2 0,001* 0,425 0,682
I 3 0,151 0,909 0,862
I 4 0,029* 0,006* 0,001*
D 5 0,149 0,018* 0,005*
1 6 0,001* 0,075 0,001*
I 7 0,020* 0,037 0,022
1 8 0,070 0,010* 0,007*
2 3 0,161 0,999 0,999
2 4 0,055 0,496 0,001*
2 5 0,075 0,646 0,189
S 6 0,930 0,974 0,077
2 7 0,127 0,854 0,527
2 8 0,047 0,554 0,288
3 4 0,999 0,335 0,002*
3 5 0,999 0,450 0,369
3 6 0,731 0,848 0,240
3 7 0,999 0,655 0,722
3 8 0,999 0,376 0,508
N 5 0,999 0,999 0,651
a4 6 0,597 0,975 0,567
N 7 0,999 0,999 0,162
a4 8 0,999 0,999 0,339
5 6 0,567 0,988 0,999
5 7 0,999 0,999 0,998
5 8 0,999 0,999 0,999
e 7 0,778 0,999 0,993
N 8 0,520 0,980 0,999




Apenas
Dois bebés avaliados as 21 meses

Crianc¢a Composite Score Composite Score Composite Score
Cognitivo Linguagem Motor

A 90 91 94

B 90 100 103

Classificagago Meédio Médio Médio

Desempenho



Percepcao da equipe

A equipe do servico de referéncia de atendimento os bebés filhos de maes
soropositiva (SENIC) relata:

- acompanhamento do desenvolvimento neuropsicomotor e fundamental e
incluiu a equipe executora do projeto, no caso membros da Universidade,
docentes e alunos de pos-graduacao, bolsa técnica, e alunos de graduacao
como integrante da equipe do servico de referéncia.

- a equipe do servico se dispde a auxiliar no agendamento das criancas e
discutir os casos, mas nao se disponibilizam a participar das avaliacoes.



Dificuldades

- Importacao da escala Bayley

- Nao aderéncia das familias ao acompanhamento ap6s a alta.

Esse acompanhamento aconteca num aspecto mais amplo do
desenvolvimento infantil, englobando além do
desenvolvimento neuromotor o cognitivo e a linguagem por
um periodo de pelo menos dois anos apds a negativacao



Conclusao

Este acompanhamento nos permitiu:

) Maior compreensao sobre o desenvolvimento neuropsicomotor
dessa populacao,

) Identificou que existe uma demanda para acompanhamento do
desenvolvimento neuropsicomotor dessa populacao

1 Suscitar na equipe a necessidade de uma avaliacdo mais rigorosa
qgue forneca subsidios para o acompanhamento da saude das
mesmas



Desdobramentos desse projeto

* 01 mestrado defendido

* 02 mestrados em andamento

* 01 iniciacao cientifica — bolsa Fapesp
* 01 iniciacao cientifica — bolsa PIBIC

* 05 trabalhos de conclusao de curso

* projeto de extensao



Equipe

Profa. Dra. Raquel Carvalho Profa. Dra. Sara Panciera

Mda. Flavia Cardozo

_‘ . .
Profa. Dra. Carla Silva Profa. Dra. Andrea Jurdi Mda. Fernanda Correa
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