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RESUMO

Objetivo. Investigar a existéncia de associacdo entre as condi¢des socioeconémicas das
familias e a suspeita de atraso de desenvolvimento neuropsicomotor (ADNPM) e de
alteragcBes de comportamento de criangas no municipio de Ararangua-SC. Métodos. Estudo
transversal observacional envolvendo criancas de 4 a 58 meses e Seus responsaveis,
recrutados em Unidade Basica de Saude/Estratégia de Saude da Familia (UBS/ESF) e em uma
clinica pediatrica privada do municipio de Ararangua-SC. O desenvolvimento e
comportamento das criangas foram avaliados por meio do questionario “Survey of Wellbeing
of Young Children (SWYC)” e as condi¢bes socioeconémicas utilizando um questionario
estruturado criado pelos pesquisadores e a ‘“Classificagdo da Associa¢do Brasileira de
Empresas de Pesquisa (ABEP)”. Para andlise dos dados foi utilizado o programa Epi Info,
Versdo 7 para entrada, processamento e analise dos dados quantitativos. Foi realizada analise
descritiva e analise das medidas de tendéncia central e de dispersdo. As variaveis com p<0,20
na andlise univariada foram incluidas no modelo inicial da regressdo logistica. Resultados.
Participaram do estudo 137 familias. Foi constatado que criancas que vivem em familias com
renda per capita baixa apresentaram 261% mais chance de ter alteracdo de comportamento
guando comparado a criangas que se encontram em uma situacdo socioeconémica melhor.
Criancas com acesso a brinquedos tém 86% menos chances de apresentarem alteracdes de
desenvolvimento, sendo um fator de protecdo. Conclusdo. Verificou-se a importancia dos
fatores socioeconémicos no desenvolvimento e comportamento das criangas. Destaca-se a
influéncia dos recursos do ambiente familiar como promotores ou ameacadores do alcance do

pleno desenvolvimento e comportamento infantil.

Descritores. Desenvolvimento infantil, Comportamento infantil, Classe Social, Fator de risco.



ABSTRACT

Objective. Investigate the existence of an association between the family’s socioeconomic
conditions and the suspicion of a neuropsychomotor development delay (ADNPM) and
behavioral changes in children in Ararangua-SC. Methods. Cross-sectional observational
study involving children from 4 to 48 months and their parents, recruited at Basic Health
Unit/ Family Health Strategy and in a private pediatric clinic in Ararangua-SC. The children’s
development and behavior were evaluated by the “Survey of Wellbeing of Young Children
(SWYC)” questionnaire and the socioeconomic conditions using a structured questionnaire
made by the researchers and “Classificagdo da Associacdo Brasileira de Empresas de
Pesquisa (ABEP)”. As data analysis software, Epi Info, seventh version was used to input,
processing and quantitative data analysis. Was fulfilled a descriptive analysis and the analysis
of measures of central tendency and dispersion. The variables with p<0.20 in the univariate
analysis were included in the initial logistic regression model. Results. Children who live in a
family with a low per capita income presented three times more chance to have behavioral
change when compared to children with a better socioeconomic condition. Children with
access to toys are 86% less likely to have developmental delays and are a protective factor.
Conclusion. It was verified by means of this study the significance of socioeconomic factors
at children’s development and behavior. It is important to highlight the influence of family
environment resources as promoters or threatening to reach full development and child

behavior.

Descriptors. Child Development, Child Behavior, Social Class, Risk Factors
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INTRODUCAO

O desenvolvimento infantil € uma sequéncia de transformacfes progressivas que
irdo ocorrer nos dominios cognitivo, sécio emocional, motor e do comportamento. Consiste
na capacidade que a crianca possui de passar de um nivel elementar para outro mais complexo
na realizacdo de tarefas e de compreender o que acontece ao seu redor *. Apés o nascimento, o
cérebro da crianga se encontra em intensa organizacdo neurofisiolégica que estard sob
influéncia do meio em que a crianga vive 2°. Considerando que nos primeiros anos de vida
ocorre a maturacdo de estruturas do sistema nervoso, a partir da interacdo entre heranca
genética e contexto ambiental, social, fisico, emocional e econdmico, essa fase € fundamental

para obtencdo de um adequado desenvolvimento *.

Em paises em desenvolvimento, como o Brasil, a maioria das criangas estéo
expostas a fatores de risco sociais, bioldgicos e/ou ambientais que podem ocasionar um atraso
de desenvolvimento neuropsicomotor (ADNPM) e alteracbes de comportamento. Fatores de
risco bioldgicos estdo relacionados a eventos pré, peri e pos-natais inesperados como
complicacBes na gravidez, no parto, prematuridade e baixo peso ao nascimento >°. Fatores de
risco ambientais e/ou sociais também podem trazer consequéncias negativas para 0
desenvolvimento e comportamento da crianca. Dentre estes fatores, existem aqueles
relacionados ao ambiente fisico, que estdo associados a falta de recursos e materiais
adequados, por exemplo, escassez de brinquedos e de espaco suficiente para o0
desenvolvimento da crianga. Além disso, um ambiente psicossocial com estimulos
inadequados, tais como, maus-tratos, negligéncia, violéncia fisica ou psicolégica e ambiente
desestruturado também pode acarretar prejuizos no desenvolvimento e comportamento

infantil "~°.

Criancas na faixa etaria de zero a seis anos representam 11% da populagédo
brasileira sendo que pouco mais da metade destas vivem em familias com uma renda mensal
abaixo da linha da pobreza *!. De acordo com Banco Mundial estdo na linha de pobreza
pessoas que recebem até US$ 1,90 por dia o que equivale a R$ 7,32 2. Considerando estes
dados, no municipio de Ararangud, 0,7% da populacéo estd abaixo da linha da pobreza com
renda per capita de até R$ 70,00 mensais e 16,8% das familias se encontram préximas ao

limite da linha da pobreza recebendo até ¥ de salario minimo por més *2.

A vulnerabilidade socioecondmica pode favorecer caréncias nutricionais, doencas,
além de favorecer um ambiente psicossocial de risco para o desenvolvimento e

comportamento das criancas %, Segundo Matsukura et al (2014) criangas que vivem em
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condicBes socioecondmicas muito precérias e tem pais com baixa escolaridade podem
apresentar problemas de comportamento, competéncia social precaria, além de sintomas de
déficit de atencdo e hiperatividade. Mencionaram também que familias classificadas como
“D” e “E” na Associagdo Brasileira de Empresas de Pesquisa (ABEP) teriam maior chance
para ocorréncia de ansiedade/depressdo. Assim, estes autores destacam que baixas condigdes
socioecondmicas podem acarretar varios eventos estressores, 0 que pode aumentar e afetar a
probabilidade da ocorréncia de problemas de sadde mental influenciando tanto o

desenvolvimento quanto o comportamento da crianca .

Estudos mostram que criancas que ndo se encontram em situacdo de
vulnerabilidade social apresentam menores riscos de apresentarem ADNPM e alteracdes de
comportamento por estarem inseridas em ambientes diferenciados *°. As familias com maior
poder aquisitivo podem proporcionar as criancas melhores estimulos por meio de materiais e
brinquedos que favorecem a motricidade, linguagem e estimulam o cognitivo da crianca.
Podem ainda disponibilizar momentos de lazer e lares com maior espaco interior e exterior, 0

que ira favorecer o desenvolvimento fisico, mental, social e cultural da crianca ***".

Visto que um desenvolvimento infantil adequado é um processo relevante para
promoc¢do da saude da crianga, considera-se importante conhecer os fatores de risco que
podem acarretar em ADNPM e alteragdes de comportamento com a finalidade de se investir
em politicas publicas adequadas. Dessa forma, o objetivo do presente estudo foi investigar a
existéncia de associacdo entre as condigdes socioecondmicas das familias e a suspeita de
ADNPM e de alteracdes de comportamento de criangas no municipio de Araranguéa-SC.

METODOS

Foi realizado um estudo de caréater transversal observacional envolvendo criancas
e seus responsaveis recrutados em cinco Unidade Bésica de Salde/Estratégia de Saude da
Familia (UBS/ESF) e em uma clinica pediatrica privada do municipio de Ararangua-SC. Os
responsaveis foram recrutados nas salas de espera de ambos 0s servicos, sendo necessario em
média 15 minutos para a aplicagdo dos instrumentos. Foram incluidas no estudo criangas com
idade cronoldgica entre 4 a 58 meses cujos responsaveis tenham concordado em participar da
pesquisa assinando o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Foram excluidas
do estudo criangas que apresentassem algum transtorno neuromotor, sensorial ou cognitivo

previamente diagnosticado e criangas que ja tivessem um irmao participando do estudo.
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O estudo consistiu na aplicacdo de um questionério estruturado, construido pelos
pesquisadores e composto por 28 perguntas direcionadas aos responsaveis com o objetivo de
conhecer a condicdo de saude da criancga, recursos do ambiente familiar que favorecem o
desenvolvimento da crianca e identificar a realidade socioeconémica dos participantes. Ao
final do questionério estruturado foi anexada a “Classifica¢ao da Associagdo Brasileira de
Empresas de Pesquisa (Critério ABEP- Brasil)” (ANEXO 1). Essa classificagdo busca
estimar o poder de compra das familias, por meio da aquisicdo de bens materiais pertencentes
a residéncia da familia, existéncia de agua encanada, condi¢cdo da rua onde a familia vive e
escolaridade do chefe da familia. A partir das respostas do entrevistado é obtido um escore
que classifica as familias de “A” a “E”, sendo que “A” corresponde as familias com maior

poder de compra e “E” de menor poder de compra *%°,

Além disso, foi aplicado o “Survey of Wellbeing of Young Children (SWYC)”,
instrumento de triagem do desenvolvimento e comportamento de criancas de um a 65 meses
criado por Perrin & Sheldrick em 2011 e recentemente adaptado transculturalmente para o
Brasil por Moreira et al (2016). E um intrumento gratuito, disponivel online e que no requer
um kit com materiais extras para a aplicacdo 2>, O SWYC é composto por 12 questionarios
especificos para as principais idades chaves do desenvolvimento infantil, baseados na
observagdo e relato dos pais acerca das habilidades de seus filhos 2°. Possui cerca de 40
perguntas, sendo de facil compreensdo e rapida aplicacdo com duracdo média de 10 minutos.
Cada questionario apresenta perguntas distribuidas em trés dominios: desenvolvimento global
(motor, linguagem, cognitivo e pessoal social), comportamento/emocdes e fatores de risco
familiares que podem influenciar no desenvolvimento infantil 2° (ANEXO 2).

O dominio desenvolvimento global é avaliado por meio de dois questionérios:
“Marcos do Desenvolvimento” e “Observacdes dos Pais sobre a Interacéo Social (POSI)”. O
POSI foi criado para investigar sintomas especificos do autismo, desta forma este
questionario ndo foi utilizado no presente estudo. O “Marcos do Desenvolvimento” contém
10 questBes para avaliar as areas cognitivas, motora, social e linguagem, apropriadas para
cada idade %°. A pontuacéo total deste questionério é dada pelo somatério das respostas dos
pais a cada item. Essas respostas sdo pontuadas em escala de trés pontos, sendo fornecido “0”
quando a crianga “ainda ndo” realiza a tarefa, “1” quando ela realiza “um pouco” e “2” para
quando a crianga realiza “muito” a tarefa. A partir dos dados obtidos, é utilizada uma tabela
de referéncia para verificar se a pontuacéo total obtida esta acima ou abaixo do ponto de corte
estabelecido para a idade da crianca *%.

O dominio fatores de risco familiares é avaliado por meio do questionario

“Perguntas sobre a familia”. Este é constituido por nove itens que abordam o contexto
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familiar, por meio de perguntas sobre depressdo, abuso de alcool e drogas, insegurancga

alimentar e conflitos parentais %

. Neste questionério as quatro primeiras perguntas séo
relacionadas ao uso de substancias ilicitas, sendo que uma resposta “sim” indica triagem
positiva para abuso destas substancias. A quinta questdo pode identificar triagem positiva para
inseguranca alimentar caso a resposta seja positiva. Nas questdes seis e sete, é fornecida

pontuacdo “0” quando a resposta assinalada pelo responsavel ¢ “nenhum dia

7, “1” para
“alguns dias”, “2” para “mais da metade dos dias”, “3” para “quase todos os dias”. Se a soma
da pontuacdo das duas perguntas for maior ou igual a trés a triagem € considerada positiva
para depressdo materna. As questdes oito e nove se referem a violéncia domestica, sendo que
uma resposta positiva nas alternativas de uma ou das duas questOes, identifica suspeita de
violéncia doméstica 2°%.

Para analise estatistica foi utilizado o programa Epi Info, Versdo 7 para entrada,
processamento e andlise dos dados quantitativos. Foi realizada andlise descritiva da
distribuicéo de frequéncia das varidveis categodricas e analise das medidas de tendéncia central
e de dispersdo para varidveis continuas. As variaveis com p<0,20 na analise univariada foram
incluidas no modelo inicial da regressdo logistica utilizando o método backward stepwise.
Este método possibilita adicionar inicialmente todos os fatores de risco ambientais e
socioecondmicos demonstrando a abordagem ecoldgica para o desenvolvimento e
comportamento. As variaveis foram eliminadas baseando-se em testes F parciais.

O presente estudo foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa com Seres
Humanos da Universidade Federal de Santa Catarina — (COPSH-UFSC) (CAAE
68544217.0.0000.0121) (ANEXO 3), aceito pela Secretaria Municipal de Satude (ANEXO 4),
pelo médico responsavel pela clinica pediatrica privada de Ararangua/SC (ANEXO 5) e todos
0s participantes assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) (ANEXO

6).
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RESULTADOS

Foram selecionadas 138 criangas com idade cronoldgica entre 4 a 58 meses, sendo
excluida uma crianca por possuir um irmdo avaliado anteriormente. Das criancas avaliadas
47% foram recrutadas em uma clinica privada e 53% nas Unidades Basicas de
Salde/Estratégias em Saude da Familia (UBS/ESF) do municipio de Ararangua-SC. As
informacdes coletadas foram fornecidas em sua maior parte pelas maes (91%), seguida de
avos (5%) e pais (4%). Das 137 criangas que participaram do estudo, 52% (n=71) eram do
sexo masculino e 48% (n=66) do sexo feminino; 12% nasceram prematuramente e 32%
frequentavam creche/escola no momento da entrevista. Outras caracteristicas

sociodemogréficas podem ser visualizadas na tabela 1 (TABELA 1).

Tabela 1. Caracteristicas sociodemogréaficas da amostra, Ararangud, 2017.

Varidveis n %
Idade da mae
<19 anos 21 15,33
> 19 anos 116 84,67
Escolaridade da mée
1 a4 anos 8 5,84
5 a8 anos 43 31,39
9allanos 52 37,96
Acima de 12 anos 34 24,82
A mée trabalha fora do lar atualmente
Sim 74 54,01
Né&o 63 45,99
Ocupacéo do pai
Empregado 117 85,40
Desempregado ou sistema prisional 14 10,16
Falecido ou desconhecido 6 4,37
Estado civil da mae
Casada /Unido Estavel 106 77,38
Divorciada e outros 31 22,63
Numero de filhos
1 60 43,80
>2<x<3 67 48,91
>4 10 7,30
Moradia
Propria 80 58,40
Aluguel 44 32,12
Cedido por alguém 13 9,49
Recebe bolsa do governo
Sim 27 19,71
Né&o 110 80,29
Renda per capita categorizada (salarios minimos)
<05 73 53,28
>0,5 64 46,72
Classifica¢do Socioecondmica (ABEP*)
A+B1+B2 56 40,88
C1+C2+D-E 81 59,13

* ABEP: Classificacdo Socioecondmica Associacdo Brasileira de Empresas de Pesquisas
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A tabela 2 apresenta os resultados da analise univariada para verificar a associagdo entre
caracteristicas sociodemograficas e ambientais das familias que podem influenciar no
comportamento das criancas. Considerando p<0,05 foram encontradas associacBes com
diversas variaveis sociodemograficas, tais como, nivel socioeconémico em que a familia vive
(p=0,001), renda per capita (p=0,0009) e o fato da mae ndo trabalhar (p=0,054). Além disso,
foram encontradas associagdes com varidveis ambientais, tais como, risco de depressdo
materna (p=0,053), pouco acesso a brinquedos (p=0,003), pequena quantidade de passeios
vivenciados pela crianca (p=0,0004) e por fim criancas que sofreram consequéncias negativas
em seu desenvolvimento por um familiar ter consumo excessivo de substancias ilicitas
(p=0,049). As variaveis incluidas na analise multivariada com seus respectivos valores de p

estdo em negrito na dltima coluna. (TABELA 2)
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Tabela 2. Caracteristicas sociodemogréaficas e ambientais das familias e sua associacdo com alteracdes de
comportamento, Ararangua, 2017.

Variaveis Comportamento Total (%) Valor p
Normal Alterado
n (%) n (%)
Classificacdo Socioecondémica (ABEP*)
Mediana 28 21 0,001%
Bolsa Familia
Sim 77 22 27 (19,71) 0,339"
N3o 33 5 110 (80,29)
Renda per capita (salario minimo)
<05 44 (60,27) 29 (39,73) 73 (53,28) 0,001°
>0,5 55 (85,94) 9 (14,06) 64 (46,72)
A mae trabalha fora do lar atualmente
Sim 59 (79,73) 15 (20,27) 74 (54,01) 0,054°
Néo 40 (63,49) 23(36,51) 63 (45,99)
Risco de inseguranga alimentar
Sim 9 (60) 6 (40) 15 (10,95) 0,357°
Néo 90 (73,77) 32 (26,23) 122 (89,05)
Risco de violéncia doméstica
Sim 2 (50) 2 (50) 4 (2,92) 0,307°
Né&o 97 (72,93) 36 (27,07) 133 (97,08)
Risco de depressdo materna
Sim 13 (54,17) 11 (45,83) 24 (17,52) 0,053°
Né&o 86 (76,11) 27 (23,89) 133 (82,48)
Acesso a brinquedos Mediana 9 6 0,003?
Passeios realizados com a crianga Mediana 8 6 0,0004?
Consumo de alcool/drogas por familiares
Sim 3 (50) 3 (50) 6 (4,38) 0,347°
Né&o 96 (73,28) 35 (26,72) 131 (95,62)
Consumo de cigarro em ambiente domiciliar
Sim 22 (73,33) 8 (26,67) 30 (21,90) 0,934°
Néo 77 (28,04) 30 (28,04) 107 (78,10)
Uso de substancias ilicitas por familiares
trouxe consequéncias negativas para a Sim 2 (33,33) 4 (66,67) 6 (4,38) 0,049°
crianga Néo 97 (74,05) 34 (25,95) 131 (95,62)
Vontade de diminuir o consumo de
alcool/drogas Sim 2 (50) 2 (50) 4(2,92) 0,307°
Néo 97 (72,93) 36 (27,07) 133 (97,08)

Kruskal-Wallis; °Teste Qui-quadrado; “Teste Exato de Fisher;* Classificacdo Socioeconémica Associacdo Brasileira de Empresas

de Pesquisas; ... N&o se aplica. Varidveis com P em negrito foram incluidos na analise multivariada.
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A tabela 3 apresenta os resultados da analise univariada para verificar a associagdo entre
caracteristicas sociodemogréficas e caracteristicas ambientais que podem interferir no
desenvolvimento global da crianca. Foram encontradas associa¢des tanto com caracteristicas
sociodemograficas como o fato da familia receber auxilio do governo (p=0,023), ter renda per
capita baixa (p=0,007) e a méde ndo trabalhar (p=0,033) quanto com a varidvel ambiental
pouco acesso a brinquedos (p=0,004). As variaveis incluidas na analise multivariada com seus

respectivos valores de p estdo em negrito na ultima coluna (TABELA 3).

Tabela 3. Caracteristicas sociodemogréaficas e ambientais das familias e sua associa¢do com alteracdes nos
Marcos de Desenvolvimento. Ararangud, 2017.

Variaveis Marcos do Desenvolvimento Total (%) Valor p
Normal Alterado
n (%) n (%)
Classificacdo Socioeconémica (ABEP¥*)
A+B1+B2 45 (80,36) 11 (19,64) 56 (40,88) 0,263"
C1+C2+D/E 57 (70,37) 24 (29,63)  81(59,12)
Bolsa Familia
Sim 15 (55,56) 12 (44,44) 27 (19,71) 0,23°
Néao 87 (79,09) 23(20,91) 110 (80,29)
Renda per capita (salario minimo)
Mediana 645 200 0,0072
A mae trabalha fora do lar atualmente
Sim 61 (82,43) 13 (17,57) 74 (54,01) 0,033"
Néo 41 (65,08) 22 (34,92) 63 (45,99)
Risco de inseguranca alimentar
Sim 12 (80) 3 (20) 15 (10,95) 0,759°
Néo 90 (73,77) 32(26,23) 122 (89,05)
Risco de violéncia doméstica
Sim 3(75) 1(25) 4(2,92) 1,000°
Néo 99 (74,44) 34 (25,56) 133 (97,08)
Risco de depressdo materna
Sim 15 (62,50) 9(37,50) 24 (17,52) 0,222°
Néo 87 (76,99) 26 (23,01) 113(82,48)
Acesso a brinquedos
Mediana 9 6 0,0042
Passeios realizados com a crianga
<5 45 (68,18) 21(31,82) 66 (48,18) 0,153"
>5 57 (80,28) 14 (19,72) 71 (51,82)
Consumo de &lcool/drogas por familiares
Sim 4 (66,67) 2 (33,33) 6 (4,38) 0,645°
Né&o 98 (74,81) 33(25,19) 131 (95,62)
Consumo de cigarro em ambiente
domiciliar Sim 20 (66,67) 10 (33,33) 30 (21,90) 0,384°
Néo 82 (76,64) 25(23,36) 107 (78,10)
Uso de substancias ilicitas por familiares
trouxe consequéncias negativas para a Sim 6 (100) 0 (0) 6 (4,38) 0,337°
crianga Néo 96 (73,28) 35(25,55) 131 (95,62)

Vontade de diminuir o consumo de
alcool/drogas Sim 2 (50) 2 (50) 4 (2,92) 0,269°
Nao 100 (75,19) 33(24,81) 133 (97,08)

*Kruskal-Wallis; "Teste Qui-quadrado; “Teste Exato de Fisher; *Classificacdo Socioeconémica Associacdo Brasileira de Empresas
de Pesquisas; ... Ndo se aplica. Variaveis com P em negrito foram incluidos na analise multivariada.
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A tabela 4 apresenta o modelo final da analise multivariada. Criangas que vivem em
familias com renda per capita baixa apresentaram 261% mais chance de ter alteracbes de
comportamento quando comparado a criangas que se encontram em uma Situacao
socioecondémica melhor. Criancas com acesso a brinquedos apresentaram 86% menos chances
de ter atrasos no desenvolvimento, demonstrando ser esta variavel um fator de protecdo
(TABELA 4).

Tabela 4. Modelo Final da Analise Multivariada, Ararangua 2017.

Variaveis OR IC (95%) p
Comportamento
Renda per capita 3,61 1,13-11,55 0,02

Desenvolvimento

Acesso a brinquedos 0,86 0,78-0,95 0,004

OR: Odds Ratio; IC: Intervalo de Confianga

DISCUSSAO

No presente estudo foi demonstrado que ter renda per capita baixa foi um relevante
fator de risco para alteracdes de comportamento, enquanto, ter acesso a brinquedos durante a
primeira infancia foi um fator de protecdo para atrasos de desenvolvimento em criancas de 4 a

58 meses.

A maior parte das familias que participaram do estudo sdo classificadas como de
baixa renda e ndo ganham auxilios do governo. A maioria das maes tem mais de nove anos de
estudo, trabalham fora do lar e as familias tem moradia propria. Borges e Salomao (2015)
analisaram as perspectivas dos pais quanto ao desenvolvimento infantil e metas de
socializagdo dos seus filhos. Observaram que a maioria das familias estudadas, assim como
no presente estudo, eram classificadas como de baixa renda e mées possuiam ensino médio
completo. Diferente deste estudo, Borges e Saloméo (2015) obtiveram uma amostra em que a

maioria das méaes nio trabalhava fora do lar %.

Foi encontrado que o fato da familia ter renda per capita baixa pode originar
alteracbes de comportamento em criangas de 4 a 58 meses. A renda familiar esta associada a

melhores condi¢cdes de vida e maior acesso a bens e servigos. Familias com menor poder
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aquisitivo conseguem adquirir apenas o necessario para sobrevivéncia de seus membros,
tendo pouca oportunidade de obter bens materiais que supram as necessidades dos seus filhos.
Essa situacdo compromete a qualidade da interacdo da familia com a crianca, podendo

2425 Em revisdo de literatura

acarretar prejuizos no seu comportamento e desenvolvimento
Rios & Williams (2006) demonstraram que criancas economicamente desfavoraveis
enfrentam adversidades ambientais estando mais expostas a crises familiares, violéncia e lares
instaveis. Constataram que 35% das criangas que vivem nessas condicGes apresentam
alteracdes de comportamento *°. Ryan et al (2014) também encontraram que as alteracdes de
comportamento das criangas ocorrem a curto e/ou a longo prazo quando se tem

vulnerabilidade familiar ?’.

Em um estudo realizado nos Estados Unidos por Robinson et al (2017), foram
avaliados distdrbios de comportamento e desenvolvimento de criancas de 2 a 8 anos que
vivem em areas rurais e areas urbanas. Os autores verificaram que maior parte das criancas
gue vivem em areas rurais sdo socioeconomicamente desfavoraveis e apresentam maior risco
de alteragcdes de comportamento e menor acesso aos recursos de salde quando comparado a
criancas que vivem em &reas urbanas 2. Apesar do presente estudo ndo dividir as criancas
avaliadas quanto a area de moradia (rural e urbana), os achados foram semelhantes aos
encontrados por Robinson et al (2017), no sentido de confirmar que criancas de maior
vulnerabilidade social apresentam maiores chances de alteracbes de comportamento. Collins
et al (2014) investigaram o comportamento de criangas de baixa renda em ambiente escolar e
constataram a existéncia de conflitos com os professores e de alteracbes de comportamentos

do tipo internalizantes e externalizantes nestas criangas®.

O presente estudo mostrou que quanto mais recursos o ambiente familiar oferece a
crianga, menor a chance dela apresentar ADNPM, a medida que, 0 pouco acesso a brinquedos
demonstrou ser prejudicial ao desenvolvimento. As criangas se desenvolvem brincando e
interagindo com diferentes objetos. Os brinquedos tém um papel importante porque auxiliam
no desenvolvimento de diferentes dimensdes, tais como, aspectos sensoriais, cognitivos,
espaciais e temporais®®. Fontes et al (2010) citam que o brincar é uma atividade essencial,
pois contribui efetivamente para o desenvolvimento fisico/motor, emocional, mental e social
da crianga %1 O brinquedo é para a crianga um meio de inserir-se na realidade, pois ela deixa
de ser um simples espectador e passa a ser agente transformador, podendo expressar seus

sentimentos, seus desejos e experiéncias vividas *.

E por meio das brincadeiras que a crianca vai se relacionar socialmente. Os pais

podem se beneficiar das brincadeiras para aumentar a interagdo com a crianca fortalecendo o
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relacionamento com seus filhos por meio da demonstracao de afetividade. A brincadeira torna
a comunicacgéo entre os pais e a crianga mais efetiva permitindo uma melhor orientacdo da
crianca no sentido de promover sua autoconfianca e habilidades de resiliéncia para enfrentar
desafios. Assim, o suporte familiar associado a materiais lGdicos permitirdo a crianca
desenvolver todo seu potencial .

E importante esclarecer que neste estudo foi utilizado um novo questionario de triagem
de alteracbes de comportamento e desenvolvimento (SWYC) que estda em processo de
validacdo no Brasil. Os responsaveis pelas criancas foram avaliados por meio de entrevista,
ndo havendo intervencdo direta nas criancas. O estudo foi restrito a apenas um municipio do
extremo sul de Santa Catarina e as familias de alta renda foram recrutadas em uma Gnica
clinica. Por outro lado, o uso do SWYC, possibilitou a analise de um grande ndmero de
varidveis ambientais, sociais, econémicas, bioldgicas e a investigacdo da existéncia de
associacdo com diferentes desfechos (comportamento, desenvolvimento e contexto familiar)
em uma ampla faixa etaria. Além disso, € importante destacar que ha poucos estudos no
Brasil que avaliam concomitantemente comportamento e desenvolvimento da crianga e que

correlaciona estes desfechos com fatores socioecondémicos familiares.

CONCLUSAO

As condi¢bes socioecondmicas sugerem estar associadas a alteracbes de
desenvolvimento e comportamento. Como demonstrado, ter renda per capita baixa e nao ter
acesso a brinquedos sdo fatores de risco para alteracbes de comportamento e
desenvolvimento, respectivamente, nas criancas avaliadas. Verificou-se assim a importancia
dos fatores socioecondmicos no desenvolvimento e comportamento das criancas avaliadas.
Destaca-se a influéncia dos recursos do ambiente familiar como promotores ou ameacadores

do alcance do pleno desenvolvimento e comportamento infantil.
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ANEXO 1 - Questionario estruturado e “Classificag¢do da Associagdo Brasileira de Empresas
de Pesquisa (Critério ABEP- Brasil)”

Entrevistador: Data da entrevista:

L

Identificagcao

Dados da Crian¢a
Nome:

Data de Nascimento: Peso ao nascer:

Idade gestacional:

Dados Familiares
Nome da mae: Telefone:

Nome do pai: Telefone:

Endereco Mée:

Centro de Salde de Referéncia:

Caracteristicas sociodemograficas da familia

1. ldade Mae (em anos): (NS
2. ldade Pai (em anos): (NS
3. Até que série da escola a mée frequentou com aprovacgao? ano/ série do ensino

4. Até que série da escola o pai frequentou com aprovacgao? ano/ série do

5. Ocupacao da Mae:
(1) do lar (2) licenca maternidade/satde (3) desempregada (4) aposentada ( )NS

6. Ocupacao do Pai:
(1) do lar (2) licenca saude (3) desempregado (4) aposentado (5) sistema prisional ( )NS

7. Estado Civil da Mae:
(1) Casada (2) Unido Estavel (3) Separada/Divorciada (4) Vilva (5) Solteira
(6) Casada novamente mas ndo com o pai do seu filho

8. Quantos filhos vocé tem? filhos
9.  Vocé recebe bolsa familia? (1) sim (2) ndo ( ) NS
10. Qual o valor da Bolsa Familia que vocé recebe: R$ ( NS

11. Renda familiar mensal incluindo a bolsa familia e outras possiveis bolsas:
R$_ ( )NS

12. Quantas pessoas vivem com essa renda? pessoas

13. Quem sdo estas pessoas? (Listar pelo grau de parentesco com a mée)

14. Qual a situacdo da casa em que vive?
(1) Propria (ja paga) (2)Propria (pagando) (3) Aluguel (4) Cedido pelo empregador
(5) Cedido de outra forma (6) Outra:

15. Quantos cdmodos tem na casa?

16. Durante o primeiro ano de vida vocé colocou ou coloca seu filho de barriga para baixo? (1) sim
(2) ndo

17. Sua crianga ainda ¢ amamentada no seio materno? (1) sim (2) nao




Se ndo: até qual idade a crianca foi amamentada exclusivamente no seio? meses

18. A crianga apresenta atualmente algum problema de salide?

(1) sim, qual? (2) ndo (99) nédo sabe informar

19. Sua crianga jé foi internada alguma vez? (1) sim- motivo

(2)ndo  (99) ndo sabe informar

20. Sua crianca esta ou ja esteve abaixo ou acima do peso em algum momento da sua vida?

(1) sim (2) ndo (99) nao sabe informar

21. Vocé faz acompanhamento periddico do crescimento/desenvolvimento da sua crianga na
unidade de satde? (1) sim (2) ndo

22. Quem cuida da crianga a maior parte do tempo?

(1) mée (2) pai (4) parentes (8) Baba (16) outros

23. A crianca frequenta (ou) creche/maternal/ prézinho?

(1) sim, com que idade comegou? (2) ndo (99) ndo sabe informar

24. Quanto tempo a crianga permanece no ambiente de creche ou escola?

(1) 1 turno (2) 2 turnos (99) ndo sabe informar

25. Sua crianga convive com outras criangas?

(1) sim, quem? (2) ndo

26. Quais os brinquedos que seu filho tem ou ja teve?

uma cama s6 para ele

brinquedos de andar (triciclo, bicicleta, patinete...)

brinquedos para movimentos corpo (corda de pular, balango...)
instrumento musical de brinquedo ou de verdade (tambor, pianinho...)
brinquedo que lida com nimeros (dados, domind... )

brinquedos de letras (abecedarios, quebra -cabegas com letras... )
brinquedo de aprender cores, tamanhos, formas (quebracabeca, encaixes)
brinquedos para conhecer nomes de animais ( livros, miniaturas ...)
objetos como giz, lousa, cola, tinta, tesoura, l&pis de cor e papel

aparelho de som com discos

um animal de estimacdo

livrinhos de estorias infantis

jogos de regras (dama, loto, senha, memodria...)

brinquedos de faz de conta (panelinhas, bonecas, martelo, serrote ...)
brinquedos de construcdo ( blocos, lego, pinos magicos )

brinquedos de rodas (carrinhos, trens, carrinho de boneca ...)

videogame

bola, pipa, bola de gude, carrinho rolema

outros, especifique

O 0O 0O 0o 0O o o0 o0 o o0 O o0 o o0 o o o o o

N
Iy

. Quais 0s passeios que a sua crianca realizou nos Gltimos 12 meses?

Bosque Municipal [1 Circo
Evento anual da cidade (feira, rodeio, etc) [ Shopping Center

26



Parque de diversdes Cinema ou teatro
Clube Lanchonete
Visitas a parentes/amigos Praia da familia
[l Viagem de trem [ Divertilandia
] Sitio, chacara ou fazenda [l Viagem para outra cidade
[ Centro da cidade 1 Exposig¢do (pintura, museu ciéncias, etc)
[ Aeroporto Outros - especificar:

28. Ha jornais, revistas ou livros em sua casa?

(1) sim qual? ; (2) ndo

111 - Classificagdo Socioecondmica ABEP/Critério Brasil (www.abep.org)
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INSTRUCAO: Todos os itens devem ser perguntados pelo entrevistador e respondidos pelo entrevistado.

A agua utilizada em sua casa é proveniente de...? Agua
Rede geral de distribuicdo (SAMAE) 4
Poco ou nascente* 0
Considerando o trecho da rua onde fica a sua casa, vocé diria que a ruaé....? Rua
Asfaltada/Pavimentada 2
Terra/Cascalho 0

* Agua Encanada até dentro da casa? Se Sim = 4

Agora vamos fazer algumas perguntas sobre sua casa para classificacdo econdmica de sua familia. Estas sdo
perguntas usadas em varias pesquisas, como 0 IBOPE e o Censo. Vamos perguntar sobre varios itens e servicos
de uso doméstico, mas nem todas as familias possuem estes itens e servicos. Todos os eletroeletrdnicos devem

estar funcionando.

ITENS DE CONFORTO

QUANTIDADE QUE

POSSUI
NA SUA RESIDENCIA TEM....? NAO |1 (2|3 |4
POSSUI

Banheiros 0 3168 11
Geladeiras 0 2 3|5 5
Freezers independentes ou parte da geladeira duplex 0 214 1|6 6
Fornos de micro-ondas 0 2 144 4
Lavadora de loucgas 0 11314 6
Maquinas de lavar roupa, excluindo tanquinho 0 3|58 11
Maquinas secadoras de roupas, considerando lava e seca 0 2 122 2
DVD (se a resposta for sim, pergunte: incluindo qualquer dispositivo que leia 0 3|66 6
DVD e desconsiderando DVD de automével)




28

Microcomputadores, considerando computadores de mesa, laptops, notebook 0 2 6 6
e desconsiderando tablets, palms ou smartphones
Motocicletas, desconsiderando as usadas exclusivamente para uso profissional 0 1 3 |3
Automdveis de passeio, exclusivamente para o uso particular 0 3 10 | 14
Empregadas mensalistas, considerando apenas as que trabalham pelo menos 0 3 10 |13
cinco dias por semana

Somar todas as colunas assinaladas

Nesta pesquisa, consideramos que o chefe da familia é a pessoa que contribui com a maior parte da renda

do domicilio. ATENCAO — ESTA PERGUNTA NAO PODE FICAR SEM RESPOSTA!!!!
Quem é o Chefe da sua Familia (nome/parentesco):

Até que série o chefe da familia frequentou a escola com aprovagdo?

série/ano do ensino

Escolaridade chefe

Nomenclatura Atual Nomenclatura Anterior Pontuacéo

Analfabeto / Fundamental 1 incompleto Analfabeto / Priméario Incompleto 0
Fundamental 1 completo / Fundamental 2 Primério completo / Ginasio incompleto 1
incompleto
Fundamental 2 completo / Médio incompleto Ginésio completo / Colegial incompleto 2
Médio completo / Superior incompleto Colegial completo / Superior incompleto 4
Superior completo Superior completo 7
Cortes do Critério Brasil

A 45 -100 ~ .

B1 38.44 Pontuagéo = agua + rua + conforto + escochefe: (PONTCB)

B2 29-37

c1 23-28

c2 17 - 22

D-E 0- 16 Classe Critério Brasil: (CCB)




ANEXO 2 - Survey of Wellbeing of Young Children (SWYC)

. L
"‘--._":EE'_.-"' 8 meses 0 dias até 11 meses, 31 dias el
WARCOS DO DESENVOLVIMENTO
As pergunias a s=guir =io =obre o desenvolvimenta de sua crianca. Paor favor, conte para nés o quanio sua crianca faz cada
uma de=sias coisas. S sua crianga jd deixou de fazer Alguma destas cosas, escolha a resposta que melhor descreve o
guanio el costumava fazer Bso0 andes. Por favor, verifique == respondeu TODAS as perguntas.

Ainda Nao Um pouco Muito
Levanta os bragos: para mer carregado - - -+ o - e . 'E' E:' @
Passa para a posigio sentada sofnhofa) - - -« - - e . 'E' E:' 'E'
Pega alimenlo coma moecome - - - o+« - - ® 0 @
Puxa para ficar depé - - - . .+ - . . . - @ @ @
Brinca de "escondeusachou® ou “bate palminhas™ - - - - 'E' 'E-' 'E'
Chama vocé de “mama” ou "papa” ou nome paecide - - - - 'E' E‘ 'E'
Olha 3o redar quando vock diz coisas como "Onde estd sua mamadsia?®™ -
ou "Onde =sid seu coberee™™- - -« - 0 - - . 0. 'El E:' 'E'
Imila mons qus= vook faz - - - - - . eoe e . 'E' E:' 'E'
fjravessa um cimodo andando sem suda . - - 'E' E:' 'E'
Al=nde pedidos coma "Venha cd" oo "Medd abola™ - - - - -+ - -E| E_':. .@

LISTA DE SINTOMAS DO BEBE (BPSC)
Estas pergunizas sio sobre o comportamenio da sua crianga. Perse sobre o gue vool esperaria de oulras criancas da
mesma idade e nos conle o quanic cada pergunia descomreve o comporfamentio de =ua crianca.

Bua oianga fica incomodada com novas pessoas? -

SBua gianga fica incomodada em lugares nowas? - - - - -

E dificil para sua crianga lidar com mudancas na ralina? - - - -
Sua gianga fica incomodada de ser carregada por outras pessoas?

peeel ® e @@@@E

Sua crianga chara muita? - - - e e e e e e e
E dificil para sua crianga se acalmar soginha? - - - - -

Zua cianga fica ritada facilment=? - - - - . - o o .
Sua arianga conlinua chorando, mesmo quanda vood a pega no colo & benta
scalngda? - - - - C e e e e e e

E dificil manter sua crianca nas rolinas do dia adia? - - -

Sua crianga bem dificuldades para pegar g sono? = or 1 o=

E dificil para vwoc# dormir o suficienie par causa da sua crianga? .

Sua crianga tem dificuldades para manler g some?® - - - - - -
\iarsion 3, 57118 |

Floaring Huopsa 2 B0 Tufis MefSical Comter, o AN Aghts fidaieidl
Tk Chbkdfeg
Tufts ==

AEEE| @ el Aeeal
5
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PREOCUPACOES DOS PAIS

Com relacio a0 comportamento stual da sua criangac Hao Um pouca Muito
Vocé tem alguma preccupacio com o aprendizado ou com o dessnvoldmento .
d=la’? o o -
Voo fem alguma preocupacio com o compofamenio de sua .
PERGLNTAS SOBRE A FAMILIA
Bim Hao

4 Alguém fuma digarm dento de casa’? )] )
2 Mo dilima ano, alguma ver vock corsumin mais dcool ou drogas do que pretendia? )] )
3 Mo ditimao ano, vooé s=niu vonltade ou necessidade de diminuir o seu consumo de dlcool ou drogas? [ ]
4 Alguma vez, o uso de dlcool ou drogas par algum membro da familia Fouxe corsequiénaas negativas

pRIra SUa crianga Q o
5 Mo ultima més, houve algum dia em que vool ou qualguer membro da familia passou fome por ndo (e 'S e

dinheiro suficienie para comprar comida’®

Durante az (ifimas deas semanas, com gue frequéncia Menhum  Alguns ":: ::u Quazs indos o
vocé ficou chaleada povr: diia dias e :i:: = dias
6 Ter pouco inleresss ou prazer am farer as coisas? =@ ) @l Ex]
7 Ficar desanimadofa), depimidola) ou sem esperanga? = D )} )]

Em geral, como voo descrevesia seu relacioramenio Miotem  Com algum Muita
L A — marndolcamoanheirolal? conflibe caonflite canflite Mo s aplica

. o Q Q
Sem

9 Vock & sew'sua maridolcompanheino(a) resclvem seus dificulda Com alguma  Com muita

desenlendimentos de dificulda de  dificuldade Mo se aplica

|

L . J Q
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T 3 CankEmgsa

18 meses fado Goatacion

15 meces, 0 dizc & 22 mecec, 51 dias

A5 pergunias & seguir sia sobne o desenvolvimenio de swa crianga Poe favor, conle pa nds o guanio Susd crancs far cada
urma destas caisas. Se sud cranca j§ deiaw de farer Alguma desias coisas, pooalha & resposta que mekor desonevwe o

quanta slefels costumava fazer isso antes. Par favor, verifique se respondeu TODAS as pergunias
Alnda B0 Um Pouwcao Multo
Corre [sam ajuda) - m & =
Sabe escadas com apuda de uma pessos - = & =
Chuta wna bala - = P o)
Fala o name de pelo menas § chjetas familiares como bala au leite = @ =
Fala o mome de pelo meanas 5 pares o corpd Comd nariz, mso ou |.'I&I'|'ll:_|3 - = [N} =
Sabe ascadas sorinha apoiando com as mdas na parede oo mo corimdn I [iEa ] [T
Uss palavras coms "aw™ au “meu” m M N}
Pula com os ais pas o Ll | =
Combing duas ou mais palavres como "di Agua” ou ™ vames embora” i m 3]
Lisa palavras para peddr suda {m 0 5]

LISTA DE SINTOMAS PEDVA TRIGOS (PPSG)
Estas pergunilas s80 sobire o comportamento da Sua crianca. Penss sobre o que yoof esperans de oulras criangas da
mEsma idade @ nos conte o quants cads pergunts descreea o compaortameanta de Sus cianca.

3D Lim pouca Bluko

Eua crianga... Parcor modrosa ou nerecsat m [Eh ] 3

Farsos tiste oy infeliz? - = M =

Fiza chiabaads quands a8 coizas ndo 850 failss do j'Eill:l - - =

quir ela esta acoshemada? - -

Tam dificuldade para lidar com musdancas na reting? - = ik} =

Tam dificuldades para BANCEN COm GUITEs CTIBNGESY - [ o =

Quabra coisas de proposia? - @ i =

Briga com oulras criangas? - o L] =

Tem dificuldade: para prestar atencao™ m @ )

Team dificulkiade pam se acalmar sozinha? m EN} =

Tem dificuldade em e manber am uma anica abvidada? & (A | [T

Sua crianga ... Agrassiva’ G o =

Irepuietas U incapar de fcar senkada? = @ =

BravalZengada? = )] =

|E dificll para vocs...  IFcom sua chanca & kbeais plblicos? o @ =

Acalmar sua enanga? o o =

Sabar o que BUAE cranga praciea™ o ik} =

Manser sua crianga nas ratiras do dia a dia? = @ =

Fazer sua crianca obedecer wook? {= & =

[y 2d-1e ]

R e ey i 2000 Teta Wisdizel Comter, e &0 nghla roscracs

[
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OESERVACOES DOS PAIS S0BRE INTERACAD SOCIAL [POS)

umsaa Manog oo
Mulizs Algurnas -
Sua Cranca [TAZ CorEas paEra S — '.re::ga goglg oIBEna uma veL por Hunca
FRCEIar B Wooh? BEMANS BEMENa
Q o o o o
Frequants Aljumas
Samipra manis VEIBE Raramentse Hunca

Sua cranca s& inieressa de brincar com ) - - - 0

ouTas criangas? e = -

Ciuandd vood fala Uma palasta ow acena

O & mdo, Sua clianca enta mitar l o o o 2

wOoE

Sua crianca olha para vood quanda a o — — — o

charma pela mame? e = —

Sua cnanca clha &8 wics 3poa pers . — ) ~— 8

alguma colsa do cuire lsdo da sala? - - -

Mamue iodas as opoias que desajar:

:I't'f':mam Amh PAFE AIESEES & ME‘EE:.::HM Rasmunga, chara
Lo 8L crianga garsimenis masira i .J'BE.H O que guar quer ge.
para ool o que ala quer? MOBIAT 0 om0 dedo I EE I gt
: gus ela quer nao objeto
a u| O O
Brincar com Subdr nas Enfllalrar Flcar alhands
o e 86 brincadekss Tavoriias d bonecos ou  Lerlivrog  colsas, comer  bringuedos  colsas gue glram
Uas 530 gssm”;fﬂr ‘:'_:’ ASTEEDE  pehopde comvood e movimentar- owoufras  como venilladoras
- pelucia 88 coleas U rodas
a O u| O O

PREQCUPACOES DOS PAIS

Cam ralagdo a0 comportamento atual da swa crianga: 1 :Ta] Um Pouco Multo

Voo toem alguma preccupRcin com o aprendizadn au com o o — —

desanvakimento de Sua cranca? et -~

‘iocd tom alguma preccUpRcAn COm o Companamento de sua oianca? i) ) 0

PERGLUNTAS SOBRE A FAMILIA

Zim HED

1 Alguem fuma cigarn denire de casa? Ol )

2 Mo limo and, aguma ez ool coneumil mais Acool ou dregas do gue pretendia? . )

3 Mo dltime amd, yvood sentiu ventade ou necessidade de diminuin & geu conauma de akoool ou drogas? Ol )

4 Mlguma ez, o usa de dloool ou dragas par alpum membeo da familia ioue consequéncias negativas o .
piard Sus crianca? =
Mo wllims ds, Peutda algum &a e G vodd ol gusloguer membio da familia pasacd Toms Bor ndo i . -
dinbsaing sulicants paEra comararn comida? =

Duranme a5 diimas Juas semanas, com guea freguéencia HNeanihvum Mals

voce ficou cf da por: dig Algune Dize mEtTll::“ Quase todos os dias

& Tar pouco intenasss ou prazer em fzer a8 colkas? 1] ik & =
Ficar agsanmacHa ], epnmeacs &) ou sam = - T -
Esoaranca? = - - -

Coom Blgum

Em geral, como wios sasravenia sau nelasona manis r;.::‘m CEI'“Etl:I Gl:lml'l"i'l":;:.;' H30 55 aplica
Com seU mardolcompanheino(a) ? iy iy il P

bt s i o

8

Yoo ¢ sewsua mando'companhairo{a) resclvem sous dificulda Com alguma  Com mults
drsonterdmentas de dificulda de  dificuldade MED se aplica

IJ-H. |H'\' I::I 4
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ANEXO 3 - Parecer consubstanciado emitido pelo COEPSH-UFSC

UNIVERSIDADE FEDERAL DE Plabolormo
SANTA CATARINA - UFSC aril

PARECER CONSUBSTANCIADD DO CEP
DADOE DO PROJETO DE PESQLISA

Titulo da Posquisa: CONDIGOES SOCIOECONOMICAS DAS FAMILIAS E ASSOCIAGAD COM ATRASD
DE DESENVOLVIMENTO E ALTERACAD DE COMPORTAMENTO EM CRIANCAS
DO MUNICIFG DE ARARANGUASS

Posguisador: Rafesla Silva Moreira

Aroa Tematica:

Versao: 2

CAAE: BAS4421T.0U0000.0121

Instituicso PFroponenio:Universidade Fedemnl de Santa Catarna
PFatrocinador Principal: Finandamenio Froprio

DADOSE DO PARECER

Nimeno do Parscor 2.2759,030

Apresomiacao do Projeto:

Trata o presente projein de um Fabalho de condusio de orso de Fisioberapia da Universidade Federal de
Santa Catanna, gue serd desenvolvido pela aluna Elaine Damiani Daniel , sob orentagio da Prof. Radaela
Siva Moreira, gue assina a folha de rosio como pesquisadora responsdvel juntaments com o Prod. DOr.
Eugénio Simao, Dirstor do Ceniro de Ararangia. O objetrso do presente estuda & investigar a existénoa de
associagio enire as condigies sodoecondmicas da familia & a suspefta de ADNPM & de alleragbes de
comporiamenta &m criangas no municipio de dAramangud-5C. Tratase de um ssudo de cardter ransversal
obsersagonal gue serd realizado na alengdo primdria & em uma dinica pedidtrica privada do municipio de
fArarangua- 5C. A avaliagio do deservobimendo serd por meio do instrumeento *Swureey of WWellbeng of
‘foung Children (SWYC). Este & um insirumento gue possibilita realizar uma i apem do desenvolvimenio e
camporiamenio de criangas e um a &5 meses, baseado na observacio e relalo dos pais acerca das
habilidades de s=us filos nos dominios: desenvolvimenio global (motor, inguagem, cognitive & pessoal
sooal]), comportamentatemopies & faiores de nsco familares. fs condigtes socipecontmicas da familia
serda avaliadas através do "Ouestonana Estruturade (Ficha de identficacso & caractenzagao.

Endars¢n: Usharscisse Fedesl de Senta Catasr, Precdn Pl 1, B Desembasgder Viler Lime, 2200 sale 400

Bairo: Torsdeds CEP: S5.040-408
L B Municipio: FLORIAKNOPOLIS
Telefone: (4857718004 Email oo peopmesiloonisiooutec b

Pgii 07 os
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UNIVERSIDADE FEDERAL DE Plabolormo
SANTA CATARINA - UFSC asil

Coniinascic do FParsoer; 3355015

Objetivo da Pesguisa:

Oibjedvo Primarioc

Investigar a exisiéncia de associagdo enire as condipbes socioecondmicas das famikas = & suspeita de
ADMPM e de alterapdes de comporiamento das oriangas no municipio de Ararangua-SC.

Avaliscio dos Riscos ¢ Benoficios:

Risons:

i, participagio nesie esbudo ndo envolve menhum isoo para @ sua crianca & medida gue serd realizada
apenas uma enrevisia com os paisiesponsdaveis. O SWYE & o questiondrio estulurado sao facl
entendimento & rapidos de serem respondidos. Enfretanio, algumas perguntas desies guestiondrios, por se
tratarem de quesibes pessoais, poderdo causar algum desconfono aos paisiresponsdweis, contuda, &
assegurado a0s pais o direiin a ndo responder estas perpunias sem quaisqueer Spos de dnus. Caso aliguma
crianga apresente sinais de atraso de desenvolvimento ou de alteragio de comporlamenio, os
paisiresponsdveis serdo orientados quanto a atividades de estimulagic de desenvolvimento e
comporiaments. Além disso, a crianga serd encaminhaca a unidade bdsica de sadde mais prddma e sua
residéncia para avaliagdao & Fatamento oom profissional de salde especializado.

Beneficios:

Este estudo fomecerd aos paisiresponsdyeis a possibilidade de obier infommagdes sobre o dessmeohimemio
global & comporiamento de seu filkoja). Caso alguma crianga apresenie sinais de atraso no
dessnwolvimenio ou alieragio de comporiamento, os pais serdo onentados quanio a atrvidades de
estimulagio &, caso o problema sef@ confirmadno, a crianga serd encaminhada para avalagio & iratamenio
com o profissional de satde especializado. E importants ressaitar também gue os resultados cbiidos no
presente estudo sereirdo de base para gue profissionais de sadde consigam realizar ffagens mais
adequadas de aitrasos de desenvolvimentofalierapbes de comporiamento em criangas =, caso s=ja
necessdrio, posberiores encaminhamenios para inbervenpbes oportunas.

Comentarios ¢ Consideragtes sobmne a Pesquisa:

i pesguisa snoonira-se adequadaments insinsmentalizada do ponio de vista edrioo & apresenta rel evanca
cientifica. Apresenta a dooumentagdo para @ a FamtaEso junio ao CEP.

Consideragdes sobre os Termos de apresentagio obrigabariac

Mpresenta TCLE adequado a Resolugao & demais termos de solcilagdo obrigatdia.

Endarscn: Ustarsmese Federsl de Senie Catasna, Predn Fadons 5, B Dessmbasgedon Vior Lime, n¥ 20000, sels 407

Bairre: Torcsda CEP: g Sei-dm
[E B o Nuncpio:  FLORARNOMOLIS
Talefone:  (a8isTr-A004 E-miil o propasafooniuio ufsc b

i O e
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UNIVERSIDADE FEDERAL DE % PlabaPorma
SANTA CATARINA - UFSC asil

Cleriimacie: do Fareosr: T2050015

Rocomendagoes:
MNao 5= aplica.

Conclusées ou Pendéncias ¢ Lista de inadeguagbos:
Aproeada.

Consideragies Finais a critério do CEP:

Este parecer fol elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Diooumenia ArquiT Fosiagem Ausor Situagao
pbes Hasicas | PH_IM | D0 P | 2006017 Mot
do Prajeto BROJETO &104 1. poif 115638
Ourtros Cluestionarioestnuturado. pd 61T | Rafaels Siva Moreira|  Aceitn
11:B:0F
Ouros IS'.rrﬁ:pd 2300612017 |Rafaela Stva Moareira|  Aceitn
i e
Ouros Cararesposta pdt 17 |Hafaela Siva Moreira| Acesto
N[+ 174 T S e T e
Aszenamenio | 10:26:18
Justificattea de
ha de Rosto | folhadenasia, paf 1808017 | Hataela Siva Moreira|  Aceito
150638
Frojeto Detalhada I | TLC pof TR05M01T |Hadaela Siva Moreira|  Mceiio
Brochura 11:47:33
e sSeador
Declaragaa de fumorizacaocinicaprisada. pdf 170845017 | Rataela Siva Moreira| Aceito
Insahucao = 11:44:57
Emﬁudﬂ | secrelanasawde. pdf TH08E017 | Hataela Siva Moreira| Aceio
Insabagao = 11:44:48
Infraesindura
Situacso do Parocer:
Aprovado
Mocossita Apreciacdo da COMEP:
g a

Endars¢n:  Universriess Federsl de Sents Catesrm, Prsto Rastoris B, B Desembasgedor Vilor Limes, 0¥ 20720 sale 407

Eairro: Tordada CEP: 3500400
LF: 895 Nunicipio:  FLORARMOPOLIS
Telefone:  (4&0T-H004 E-mail:  oup peopsrcfjroniuioufec b
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UNIVERSIDADE FEDERAL DE
SANTA CATARINA - UFSC

Coninascic do Farsoer; 33050013

FLORBARNOSOLIS, 20 de Agosio de 2017F

Assinado par:
¥imar Comea Heto
{Coordenador)

Endaragn:  Usharsisds Fedessl de Santa Catasina, Prisie Feteris §, B: Desambaegeder Viler Limas, 0 220, sale 401

Earmm: Torsdsde CEP: A5 S-40
[ 58-* Municipie: FLORSROPOLIS
Telefone: (48ysPT) S0 E-maik  cuppecpmssioanialo.uiec b
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ANEXO 4 - Carta de aceite da secretaria de saide do municipio de Ararangud.

SERVICO PUBLICO FEDERAL
UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA CATARINA
Centro Ararangua

Departamento de Fisioterapia
Unidade Jardim das Avenidas
Rodovia Governador Jorge Lacerda, n® 3201 - Km 35,4
Bairro: Jardim das Avenidas
B8906072 - ARARANGUA - SC

DECLARAGAO

Declaro para os devidos fins e efertos legais que, objetivando atender as exigéncias para
obtengdo de parecer do comité de ética em pesquisa com seres humanos, e como
reprezentante legal da secretana de saude de Araranzua tomel conhecimento do projeto
de pesquisa: “Condicoes sociceconomicas das familias e associacio com atraso de
desenvolvimento e alteracio de comportamento em criancas do municipio de
Ararangua-SC"”, e cumpnrel os termos da resolugio CNS 466/12 e suas
complementares e como essa instfuigio tem condig3o para o desenvolvimento desse
projeto. autorzo a sua execugio nos termos propostos.

AD M Aelacen w°
I ey
Evelyn Elias ﬁ*w

Secretaria de salce de Ararangua . SC

Otyians
Frof. mmu'ﬂ-rh-""
[ : | ' “s'm TS
AU 'y 2 AR NESS Campys Aam
Elaine Damiani Daniel Prol. Rafaela Silva Moreira
Discente do curse de Fisioterapia — Docente do curso de Fisioterapia —
UFSCi/Ararangua UFSClArarangud

Ararangua, abril de 2017

37



38

ANEXO 5 - Carta de aceite da clinica pediatrica privada

SERVICO PUBLICO FEDERAL
UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA CATARINA
Centro Ararangua

Departamento de Fisioterapia
Unidade Jardim das Avenidas
Rodovia Governador Jorge Lacerda, n® 3201 - Km 35,4
Bairro: Jardim das Avenidas
B890E072 - ARARANGUA - SC

DECLARAGAO

Declaro para o5 devidos fins e efertos legais que. objetivando atender as exigéncias para
obtengio de parecer do comuté de ética em pesquisa com seres humanos, e como
representante legal da climica infantl Dr Frank Traebert Junior de Ararangua tomei
conhecimento do projeto de pesquisa: “Condicées zocioeconomicas das familias e
associacio com atraso de desenvolvimento e alteracio de comportamento em
criancas do municipio de Ararangua-SC”. e cumpnrel os termos da resolugdo CNS
466/12 e suas complementarez e como essa Instihugdo tem condigio parz o
desenvolvimento desse projeto, utonzo a sua execugao nos termos propostos.

= SRaE

#x. Fronk Tragbers Jy | | ~
w * ‘// L /4' /2\.’
wscaes 1 SOl T
F (o \ - s
(\ Di.\Frank Tragbert Junior
Podata
G2 T
i) T
M ~ A £ 17
7 M Lloionty Al \Eit A
Elaine Damiani Dansal Prof. Ralaela Siva Moreira
Discene do curso de Fisoterapin - Docente do curso de Fntarapa —
UFSClArarangua UFSCiArarangua

Ararangua, margo de 2017
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ANEXO 6 - Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Vocé estd sendo convidado(a) para participar do estudo intitulado “Condigdes
socioeconémicas das familias e associacdo com atraso de desenvolvimento e alteracdo de
comportamento em criancas do municipio de Ararangua-SC”, que vem sendo desenvolvido
pela aluna Elaine Damiani Daniel (CPF: 084.972.789-84), vinculada ao Curso de Fisioterapia
da Universidade Federal de Santa Catarina, com a orientacdo da Professora Rafaela Silva
Moreira e aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos da Universidade

Federal de Santa Catarina.

O objetivo desta pesquisa € investigar a existéncia de associacdo entre as condigdes
socioecondmicas das familias e a suspeita de atraso de desenvolvimento e de alteracdes de
comportamento nas criangas do municipio de Ararangua-SC. Para participar da pesquisa vocé
respondera dois questionarios: SWYC e um questionario estruturado. O SWYC é um
questionario norte-americano, validado para criancas brasileiras, de facil e rapida aplicacao
que permite identificar atraso no desenvolvimento global e alteragdes de comportamento em
criangas de 0 a 5 anos de idade. O questionario estruturado foi criado pelos pesquisadores e
contém perguntas sobre caracterizacdo socioecondmica e do ambiente familiar. Os
questionarios sdo simples e vocé gastard em torno de 15 minutos para respondé-los. Sua
crianca ndo terd que fazer nada, apenas precisaremos das informagbes contidas nos

questionarios.

A participacéo neste estudo ndo envolve nenhum risco para a sua crianga & medida que
sera realizada apenas uma entrevista com os pais/responsaveis e pode trazer algum beneficio,
pois vocés pais receberdo informagbes sobre como esta o desenvolvimento global de seu
filho(a). Caso alguma crianca apresente sinais de atraso de desenvolvimento ou de alteracédo
de comportamento, vocés pais/responsaveis serdo orientados quanto a atividades de
estimulacdo de desenvolvimento e comportamento. Além disso, sua crianga sera encaminhada
a unidade basica de saude mais proxima de sua residéncia para avaliagdo e tratamento com
profissional de salde especializado. Algumas perguntas do questionario estruturado e do
SWYC poderéo causar algum desconforto aos pais/responsaveis, entretanto, é assegurado aos

pais o direito a ndo responder estas perguntas sem quaisquer tipos de énus.
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Ressaltamos que a sua participacdo e de sua crianca neste projeto é voluntaria e as
informagdes serdo incluidas na pesquisa com sua autoriza¢do. VVocés, pais/responsaveis, tém
liberdade de recusar a participar ou retirar seu consentimento, em qualquer fase da pesquisa,
sem penalizacdo alguma. Antes de o estudo ter inicio e no decorrer da pesquisa, VOCé sera
esclarecido a respeito dos procedimentos adotados, e 0s responsaveis pela pesquisa se
prontificam a responder todas as suas ddvidas. N&o sera cobrada de vocé nenhuma taxa
durante a realizacdo da pesquisa, e quaisquer custos decorrentes deste trabalho serdo de
responsabilidade das pesquisadoras. Caso alguma despesa extraordinaria associada a pesquisa
venha a ocorrer, vocé sera ressarcido nos termos da lei. Caso vocé tenha algum prejuizo
material ou imaterial em decorréncia da pesquisa podera solicitar indenizacgdo, de acordo com

a legislacao vigente e amplamente consubstanciada.

Os dados serdo coletados somente pela pesquisadora e ficardo sob sua posse e
responsabilidade durante cinco anos, procedimento recomendado pela Comissdo Nacional de
Etica em Pesquisa. As informacdes obtidas neste estudo sdo confidenciais e asseguramos o
sigilo sobre sua participacdo. Estas informacbes ndo poderdo ser consultadas por pessoas
leigas sem a sua autorizacdo oficial e s6 poderdo ser utilizadas para fins estatisticos ou
cientificos, desde que fique resguardada a sua privacidade. A divulgacdo dos dados sera feita

sem que seja possivel a sua identificacdo e de seu filho.

Em qualquer momento vocé poderd entrar em contato comigo pelo telefone (48)
996613465 ou pelo e-mail: rafaela.moreira@ufsc.br, no qual estarei disponivel para fornecer
todas as informacdes e duvidas a respeito deste estudo, tendo o direito de retirar o seu
consentimento de participacdo. O presente documento, que estard sendo assinado, caso
concorde em participar do estudo, é confidencial. Vocé receberd uma cépia desse

consentimento, onde consta o endereco e o telefone do pesquisador principal.

Ainda, se considerar necessario, poderéa entrar em contato com o Comité de Etica em
Pesquisa com Seres Humanos da Universidade Federal de Santa Catarina, localizado na
Biblioteca Universitaria Central na Rua Desembargador Vitor Lima, n° 222, 4° andar, sala
401 no Bairro Trindade. O horario de atendimento aos usuérios é de 10h as 12h e das 15h as
17h. O contato telefonico é (48) 3721-6094 e o email: cep.propesg@contato.ufsc.br, para as

dentncias cabiveis.

Eu, responsavel

por portador
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do RG , li 0 texto acima, bem como, compreendi o objetivo do

estudo do qual fui convidado a participar. Entendo que sou livre para interromper a minha
participacdo e do meu filho (a) no estudo a qualquer momento sem a necessidade de justificar
a minha decisdo. Eu concordo voluntariamente em participar deste estudo e que minha

participacdo se daré respondendo a entrevista.

, de de 2017

Assinatura do Participante de pesquisa/Responsavel Legal

Elaine Damiani Daniel — Pesquisadora/ Discente de Fisioterapia

Rafaela Silva Moreira — Pesquisadora/ Docente de Fisioterapia
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ANEXO 7 — Normas para a Submissao de Artigos para a Revista Brasileira de Crescimento e
Desenvolvimento Humano

Forma e preparacdo de manuscritos

1 - Apresentacdo: Os textos enviados para publicacdo devem limitar seu nimero de paginas
digitadas aos seguintes parametros maximos, incluindo tabelas e gréficos: 25 paginas para
Artigos Originais e de Atualizacdo; 10 péaginas para Artigos Opinativos e Revisoes
Bibliograficas; 8 paginas para Estudos de Caso e Relatos de Experiéncia; 3 paginas para

Resenhas e Resumos.
2 - A pagina de rosto deve conter:

a) Titulo do artigo, que deve ser conciso e completo, descrevendo o assunto com termos que
possam ser adequadamente indexados pelos servicos de recuperacdo da informagao. Deve ser

apresentada a versao do titulo para o idioma inglés;
b) Nome completo de cada autor;

c) Indicacdo da instituicdo em que cada autor estd filiado, acompanhada do respectivo

endereco;
d) Nome do Departamento e da Institui¢cdo no qual o trabalho foi realizado;

e) Indicacdo do autor responsavel para troca de correspondéncia, com endereco completo,

telefone, fax e correio eletrénico;

f) Se foi subvencionado, indicar o nome da agéncia de fomento que concedeu o auxilio e

respectivo nimero do processo;
g) Se foi baseado em tese, indicar titulo, ano, e instituicdo onde foi apresentado;

h) Se foi apresentado em reunido cientifica, indicar nome do evento, local e data de

realizacéo.
3 - Resumos e Descritores

Os trabalhos devem vir acompanhados de resumo - em portugués e em inglés - com, no
maximo, 250 palavras. Quando escrito em espanhol deve ser acrescentado versao do resumo
nessa lingua. Para sua redacdo devem ser observadas as recomendacbes da UNESCO,
devendo conter informacdes referentes a: objetivos, procedimentos basicos, resultados mais

importantes e principais conclus6es, enfatizando os aspectos novos e 0S que merecem
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destaque. Devem ser indicados até seis descritores (em portugués e em inglés), extraidos do
vocabulério “Descritores em Ciéncia da Satde - DeCS” (http://decs.bvs.br/). Se ndo forem
encontrados descritores para representar a tematica do manuscrito, podem ser indicados

termos ou expressdes extraidos do préprio texto.
4 - Estrutura do texto:

Os Artigos de Investigacdo poderdo ser organizados segundo a estrutura formal:
Introducdo, Método, Resultados, Discussdo e Conclusfes. Outros tipos de artigos como:
RevisOes, AtualizacGes, Notas, Estudo de Caso e Relatos de Experiéncia podem seguir outros
formatos para organizacdo do conteldo. A coeréncia do conteudo com a apresentacdo sera

observada em todos o0s artigos.

Cada uma das partes da estrutura formal de artigo de investigacdo cientifica deve

conter as seguintes informacoes:

a) Introducéo: apresentacdo e discussdo do problema a luz de bibliografia pertinente e
atualizada, sem pretender incluir extensa revisdo do assunto; deve conter o objetivo, em que
se declare o objeto da pesquisa e se justifique sua elaboracdo e importancia; ndo devem ser
incluidos dados ou conclusdes do trabalho que esta sendo apresentado.

b) Métodos: descricdo dos procedimentos adotados; apresentada(s) a(s) variavel (is) na
pesquisa, com a(s) respectiva(s) definicdo (6es) quando necesséaria(s) e sua categorizacao; e
apresentada(s) a(s) hipotese(s) cientifica(s) e estatistica(s). Deve ser determinada a populacao
e a amostra; descrito(s) o(s) instrumento(s) de medida, com a apresentagdo, se possivel, das
provas de validade e confianca; e conter informagdes sobre a coleta e processamento dos
dados. Os métodos e técnicas utilizados, incluindo os métodos estatisticos, devem ser
embasados em trabalhos cientificos. Modificacdes de métodos e técnicas introduzidas pelo(s)
autor (es), ou mesmo a indicacdo sobre métodos e técnicas publicadas e pouco conhecidas,

devem ser devidamente descritas.

c) Resultados: devem ser apresentados em sequéncia ldgica no texto, nas tabelas e
ilustracGes. Nao devem ser repetidos no texto todos os dados das tabelas e ilustracbes, apenas

destacadas as observagdes mais importantes, com um minimo de interpretacdo pessoal.

d) Discussdo: deve restringir-se aos dados obtidos e aos resultados alcangados,
enfatizando os novos e importantes aspectos observados e discutindo as concordancias e
divergéncias com outros achados ja publicados; deve-se evitar a inclusdo de argumentos e

provas divulgados em comunicacOes de carater pessoal ou em documentos de carater restrito.
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Tanto as limitagcbes do trabalho como suas implicagGes para futuras pesquisas devem ser
esclarecidas. Hipdteses e generalizagcBes ndo baseadas nos dados do trabalho devem ser
evitadas. As conclusdes alicercadas na discussdo e interpretacdo podem ser incluidas nessa

parte, e neste caso ndo ha necessidade de repeti-las em item a parte.

e) Conclusbes: deve ser apresentado o conjunto das conclusdes mais importantes,
retomando os objetivos do trabalho; podem ser apresentadas propostas que visem contribuir
para solugdes dos problemas detectados ou outras sugestdes necessarias.

f) Agradecimentos: devem ser breves, diretos e dirigidos a pessoas ou instituicbes que
contribuiram substancialmente para a elaboracéo do trabalho.

5- Referéncias bibliogréaficas:

a) A RBCDH adota como norma de referéncias os Requisitos Uniformes de

Vancouver, disponiveis em http://www.nIm.nih.gov/bsd/uniform_requirements.html.
b) As referéncias devem ser dispostas numericamente, na ordem de citacdo no texto.

c) Se mais de seis autores colaborarem numa publicacdo, sdo citados todos até o sexto

autor seguido da expressao latina “et al.”,

d) Os titulos dos periddicos devem ser indicados na forma abreviada, de acordo com o

index Medicus.

e) Comunicacgdes pessoais, trabalhos inéditos ou em andamento poderdo ser citados
guando absolutamente necessarios, mas ndo devem ser incluidos na lista de referéncias;

apenas indicados no texto ou em nota de rodapé.

) As publicagdes ndo-convencionais, de acesso restrito, podem ser citadas desde que o
(s) autor (es) indique(m) ao leitor onde localizé-las.

g) A exatiddo das referéncias é de responsabilidade dos autores.

6- Tabelas: Devem ser datilografadas em espaco duplo e apresentadas em folhas
separadas e numeradas consecutivamente, com algarismos arabicos, na ordem em que foram
citadas no texto e encabecgadas por um titulo, recomendando-se a ndo repeticdo dos mesmos
dados em gréficos; para sua montagem, devem ser seguidas as orientacGes apresentadas em:
“IBGE. Normas de apresentagdo tabular. Rio de Janeiro; 1993.”, evitando-se linhas verticais
ou inclinadas. As notas de rodape referentes as tabelas devem ser restritas a0 menor nimero

possivel. O limite de tabelas, por trabalho, é de 10; acima deste numero, a despesa adicional


http://www.nlm.nih.gov/bsd/uniform_requirements.html
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ficard por conta do(s) autor (es). Tabelas muito extensa, mesmo com dados importantes,
podem ndo ser aceitas; neste caso, incluir nota de rodapé oferecendo a possibilidade de
fornecimento dos dados. Se houver tabelas extraidas de trabalhos publicados, providenciar
permissdao por escrito, para reproducdo das mesmas; esta autorizacdo deve acompanhar 0s

manuscritos submetidos a publicag&o.

7 - Figuras: As ilustrac@es (fotografias, desenhos, gréficos etc.) devem ser numeradas
consecutivamente em algarismos ardbicos na ordem em que aparecem no texto, e indicadas
como figuras; devem ser identificadas fora do texto, por ndmero e titulo abreviado do
trabalho; as legendas devem ser apresentadas em folha a parte; as ilustracbes devem ser
suficientemente claras para permitir sua reprodugéo em clichés reduzidos a 13 cm (largura da
pagina). Se houver figuras extraidas de outros trabalhos previamente publicados, providenciar
permissao por escrito para reproducdo; com exce¢do aos documentos de dominio pablico; esta

autorizacdo deve acompanhar os manuscritos submetidos a publicacéo.

8 - Abreviaturas: Deve ser utilizada a forma padronizada. Quando ndo padronizada,
devem ser precedidas do nome completo quando citadas pela primeira vez; quando
aparecerem em tabelas ou figuras, devem ser acompanhadas de explicacdo quando seu
significado ndo for conhecido. N&o devem ser usadas abreviaturas no titulo e no resumo do

trabalho apresentado, tdo pouco na secdo Objetivo(s).



