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RESUMO

Objetivo: Verificar a confiabilidade inter-examinadores na escala Bayley III e comparar o

desenvolvimento neuromotor de lactentes prematuros e termos no período pandêmico.

Métodos: Estudo transversal com lactentes nascidos na pandemia, divididos em grupo estudo e

controle, com idade corrigida entre 16 dias a 42 meses. O desenvolvimento neuromotor foi avaliado

pela Escala Bayley III por meio de vídeos. A classificação socioeconômica pela ABEP. As

avaliações foram gravadas e analisadas por dois avaliadores independentes. A análise estatística

feita no SPSS 20.0 (IBM Inc., Chicago, IL, EUA)®. A confiabilidade entre os avaliadores ocorreu

pelo coeficiente Kappa (K). A amostra caracterizou-se em porcentagem, média, desvio padrão

mediana, intervalo de confiança e percentil. O teste Mann-Whitney comparou os grupos,

considerando significância se p < 0,05.

Resultados: Participaram 50 lactentes, dividos em 25 cada grupo (estudo e controle), com 44% do

sexo masculino , idade gestacional média de 30 semanas e peso médio ao nascimento de 1416

gramas. O Mann-Whitney não encontrou significância estatística no desenvolvimento neuromotor

entre os grupos, porém o teste Kappa demonstrou confiabilidade quase perfeita entre

examinadores.

Conclusão: A Bayley III mostrou concordância quase perfeita entre avaliadores, sendo uma escala

indicada para avaliação com dispositivos para análise de vídeos.

Palavras-chaves: desenvolvimento infantil, prematuridade, coronavírus, fatores de risco,

monitorização ambulatorial.



ABSTRACT

Objective: To verify inter-rater reliability on the Bayley III scale and compare the neuromotor

development of premature and full-term infants during the pandemic period.

Methods: Cross-sectional study with infants born during the pandemic, divided into study and

control groups, with corrected age between 16 days and 42 months. Neuromotor development was

assessed using the Bayley III Scale using videos. Socio-economic classification by ABEP. The

evaluations were recorded and analyzed by two independent evaluators. Statistical analysis was

performed in SPSS 20.0 (IBM Inc., Chicago, IL, USA)®. Inter-rater reliability was determined

using the Kappa coefficient (K). The sample was characterized in percentage, mean, median

standard deviation, confidence interval and percentile. The Mann-Whitney test compared the

groups, considering significance if p < 0.05.

Results: 50 infants participated, divided into 25 each group (study and control), with 44% male,

average gestational age of 30 weeks and average birth weight of 1416 grams. The Mann-Whitney

did not find statistical significance in neuromotor development between the groups, however the

Kappa test demonstrated almost perfect reliability between examiners.

Conclusion: The Bayley III showed almost perfect agreement between evaluators, making it a

suitable scale for evaluation with video analysis devices.

Keywords: child development, prematurity, coronavirus, risk factors, ambulatory monitoring.



A prematuridade, o baixo peso ao nascimento, a idade gestacional e o período

pandêmico são fatores de risco que podem impactar negativamente o crescimento e

desenvolvimento de RNPT, resultando em atrasos no desenvolvimento neuropsicomotor

(Almeida et al.,2022; Saigal et al., 2009; Freitas et al., 2016).

Além disso, o período pandêmico se tornou um fator de influência negativa na saúde

mental das crianças, principalmente exposição ao estresse devido ao isolamento social e o

impacto pela privação social, ocasionando uma piora no desenvolvimento infantil (Almeida

et al., 2022). E durante a pandemia de Covid-19, foram adotadas medidas para evitar a

contaminação, seguindo a recomendação da Organização Mundial da Saúde (OMS), como a

vacinação e o uso de máscaras de proteção facial. (de Figueiredo et al., 2021).

O desenvolvimento infantil nos anos iniciais, principalmente em RNPT, pode

influenciar diversos aspectos como o desempenho cognitivo, comportamental, linguagem e a

habilidade motora (Kirsten et al., 2018; Madayi et al., 2021). Dessa forma, o objetivo dos

ambulatórios pediátricos é fornecer acompanhamento realizando triagem, avaliações e

intervenções desde a alta hospitalar e por toda a infância (Nehra et al., 2009).

O número de ambulatórios no Brasil, mesmo sendo um país em desenvolvimento, é

superior a 63.000, segundo a pesquisa mais recente do Datasus. Dentre as cinco regiões

brasileiras, o sul do país conta com mais de 11.700 ambulatórios e o estado de Santa Catarina

com 2.890 (DATASUS). O acompanhamento ambulatorial de recém-nascidos e lactentes

viabiliza as medidas de intervenções terapêuticas e educacionais (Lipner, Huron, 2018),

sendo que em países em desenvolvimento a avaliação neuromotora precoce demonstra ser um

recurso ideal no processo de reabilitação (Bulbul et al., 2020).

E para a identificação de alterações no desenvolvimento neuromotor de recém

nascidos pré-termos (RNPT), estudos consideram a escala Bayley uma ferramenta viável e

validada na faixa etária de 12-42 meses na população brasileira (Eickmann et al., 2012;
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Madaschi et al., 2013; Ferreira et al., 2014; Hentges et al., 2014). Entretanto, há uma lacuna

científica sobre os impactos da pandemia da covid-19 em nascidos sob as mesmas condições

de exposição, como pandemia e prematuridade.

Assim, o presente estudo tem como objetivos principais, verificar a confiabilidade

entre examinadores e avaliar o desenvolvimento neuromotor em lactentes prematuros

comparados aos termos durante a pandemia de Covid-19.

MÉTODOS

Participantes

Estudo de caráter transversal, aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa CAAE

41500720.0.1001.0121. Todos os responsáveis pelos participantes do estudo assinaram um

termo de consentimento livre e esclarecido autorizando a participação na pesquisa.

No período de outubro de 2021 a maio de 2023 foram realizadas coletas dos dados no

ambulatório de follow-up de recém nascidos de alto risco em uma universidade pública no

estado de Santa Catarina, Brasil. E a amostra foi dividida em grupo estudo (lactentes nascidos

pré-termos) e controle (lactentes nascidos termos)

A triagem dos sujeitos de pesquisa foi realizada através de parcerias com o hospital e

unidades básicas de saúde da cidade, sendo o contato do responsável pelo lactente

encaminhado para a equipe do ambulatório de follow-up realizar o agendamento das

consultas.

Os critérios de inclusão foram lactentes com idade gestacional mínima de 23 semanas,

terem sido avaliados no período pandêmico, ter no mínimo 16 dias de vida de idade corrigida

e máxima de 42 meses, e os critérios de exclusão foram recém nascidos com diagnósticos de

doenças neurológicas, deficiência visual e/ou auditiva.
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Medidas

. A amostra foi considerada pelo cálculo de confiança da média, com margem de erro

de 5%, desvio padrão de 12 no escore da Bayley, conforme encontrado no estudo de Bulbul et

al., 2020 e nível de confiança de 95%, resultando em um tamanho amostral de 50 sujeitos no

total, sendo 25 no grupo controle, composto por lactentes nascidos a termos e 25 no grupo de

estudo, composto por lactentes nascidos pré-termos

Procedimento

As características da amostra durante as avaliações foram obtidas por meio de uma

entrevista com a mãe ou responsável pela criança, com informações sobre as condições de

nascimento e o período gestacional. Para a avaliação da classificação socioeconômica da

família foi aplicado a escala Associação Brasileira de Empresas de Pesquisa (ABEP) com 15

perguntas sobre serviços públicos, grau de escolaridade e variáveis sobre ítens do domicílio,

com pontuação de 1 à 6 em cada pergunta, sendo que de acordo com a pontuação final obtida

são denominadas em classe A, B1, B2, C1, C2 ou DE (ABEP, 2022).

A avaliação do desenvolvimento neuromotor foi realizada pela escala Bayley III por

dois pesquisadores treinados e supervisionados por profissional habilitado na aplicação da

escala e com experiência na área de neonatologia e pediatria.

A escala apresenta domínios na linguagem receptiva e expressiva, domínios

cognitivos e motores, sendo subdivididos em motor refinado e amplo, além disso também

apresenta questionário socioemocional e de comportamento adaptativo. A pontuação é

definida como bruta, escalonada e composta.

No presente estudo foi utilizada a pontuação composta da Bayley III, com o score

100 considerado como média e 15 desvio padrão, sendo de 0-55 considerada extremamente

baixa, de 56-70 limítrofe, de 71-85 médio baixo, de 86 a 115 médio; de 116-130 médio alto,
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de 131-145 superior e maior que 146 classificada como muito superior (Bayley, 2006). O

questionário sócio emocional e de comportamento adaptativo que são aplicados com os pais

não foram incluídos na pesquisa.

De acordo com a idade, o lactente era posicionado em decúbito dorsal em uma maca

ou em sedestação no colo do responsável diante de uma mesa coberta por tecido preto. O

avaliador se posicionava do outro lado e realizava os estímulos seguindo a descrição do

Manual Técnico da escala Bayley Terceira Edição, Copyright © 2006 NCS Pearson®, Inc. As

avaliações foram gravadas com uma mini vídeo câmera, modelo 007, marca Boblov®. A

duração das aplicações da escala apresentou tempo médio de 8 minutos.

Para a pontuação da escala foi adotado a estratégia de confiabilidade entre

examinadores, assim os avaliadores (NMP e AAG) realizavam o escore por meio da análise

da filmagem de forma independente e cega sobre a pontuação atribuída pelo outro

pesquisador.

Posteriormente os lactentes foram agrupados em grupo 1 e grupo 2, por um terceiro

avaliador cego, em relação a aplicação das escalas para análise estatística.

Análise de dados

A confiabilidade entre avaliadores, foi realizada por meio do coeficiente Kappa (K),

considerando o valor de K > 0 insignificantes, entre 0 e 0,2 fraca, entre 0,21 e 0,4 razoável,

entre 0,41 e 0,6 moderada, entre 0,61 e 0,8 forte e entre 0,81 e 1 quase perfeita (Richard &

Koch, 1977). Os dados descritivos para caracterização da amostra foram determinados em

porcentagem (%), média (± D.P.), mediana (min-max) conforme distribuição de normalidade

dos dados, intervalo de confiança (IC) e percentil.

A análise estatística foi executada através do software SPSS 20.0 (IBM Inc., Chicago,

IL, EUA)®. As variáveis para a comparação do desenvolvimento neuromotor dos dois grupos
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foram realizadas através do teste Mann-Whitney, considerando diferença estatística se p <

0,05.

RESULTADOS

A triagem inicial foi de 55 participantes, porém, somente 50 atingiram os critérios de

inclusão. Os critérios de exclusão estão demonstrados na Figura 1.

Figura 1: fluxograma dos critérios para seleção amostral.

Legenda: Grupo estudo = lactentes nascido pré-termo; Grupo controle = lactentes nascido

termo.

As características da amostra estão representadas na Tabela 1, com idade gestacional

média de 34 semanas, 64% da amostra sexo masculino e 68% do valor total da amostra com

histórico de internação na Uunidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN) após o

nascimento, além da idade média materna ter sido de 29 anos.

Tabela 1: caracterização da amostra (RNPT e RNT)

14



Total

(n = 50)

Grupo estudo Grupo controle

Variável Média±DP ou

Mediana (mín-máx)

Frequência absoluta e relativa

Sexo masculino 64% (n = 32) 44% (n = 14) 56% (n = 18)

IG (semanas) 34,5 (23-42) 30 (23 - 36) 39 (37 - 42)

PN (gramas) 2361±1048 1416±466 3305±410

Estatura (centímetros) 44±6 39±4 49±2

PC (centímetros) 31±5 28±5 35±2

Boletim de Apgar

1’ 8±2

5’ 9±1

1’ 7±2

5’ 9±1

1’ 8±2

5’ 9± 1

Idade média dos

participantes

8 meses 7 meses 8 meses

Caracterização dos

dados maternos

Parto vaginal 40% (n = 20) 40% (n = 10) 40% ( n = 10)

Parto Cesárea 60% (n = 30) 60% (n = 15) 60% (n = 15)
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Número de consultas

Pré-natal

9±3 8±3 10±2

Antecedentes

Hipertensão arterial 12% (n = 6) 20% (n = 5) 4% (n = 1)

Diabetes gestacional 14% (n = 7) 12% (n = 3) 16% (n = 4)

Pré-eclâmpsia 16% (n = 8) 20% (n = 5) 12 % (n = 3)

ABEP

Pontuação total 28±6 30±6 27±6

Classes C1 B2 C1

Legenda: DP, Desvio Padrão; IG, Idade gestacional; PN, peso ao nascimento; PC, perímetro

cefálico; 1’, primeiro minuto; 5’, quinto minuto; RN, recém nascido, ABEP, Associação

Brasileira de Empresas de Pesquisa.

Os diagnósticos mais comuns nos recém nascidos foram Covid-19, síndrome do

desconforto respiratório, icterícia, apnéia, sepse neonatal precoce e tardia. Considerando o

vírus da Covid-19, positivaram 12% do grupo estudo e 4% do grupo controle. Os

diagnósticos de icterícia, apnéia e sepse tardia foram apenas no grupo estudo, com 20%, 16%

e 4% respectivamente. Entretanto, a sepse neonatal precoce teve resultado de 8% no grupo

estudo e 4% no grupo controle.
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Na Tabela 2, consta o resultado da avaliação de confiabilidade interexaminadores

realizados através do coeficiente Kappa (K).

Tabela 2: Concordância entre avaliadores Kappa (K)

Domínios do desenvolvimento Concordância

Cognitivo 0,89

Linguagem 0,91

Motora 0,94

E na Tabela 3 a comparação sobre o desenvolvimento neuromotor entre os dois

grupos através do teste Mann-Whitney, pontos de corte da pontuação composta, percentil e

intervalo de confiança conforme o manual da escala Bayley III.

Tabela 3: Comparação do desenvolvimento RNPT e RNT

Grupo

estudo

Média±DP

Grupo

controle

Média±DP

p*

Cognitivo

Pontos corte

Percentil

IC 95%

87.6±13.3

25.5±24.6

79-97

84.2±12.6

20.36±22.7

78-94

0.32

Linguagem

Pontos corte 68.1±6.62 67.2±7.98

0.89
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Percentil

IC 95%

2.6±2.5

63-77

2.6±2.1

62-77

Motor

Pontos corte

Percentil

IC 95%

79.3±12.3

14.6±16.8

74-89

73.6±8.35

6.2±7.4

68-83

0.06

Legenda: *teste de U de Mann-Whitney; Pontos de corte = pontuação composta; IC: intervalo

de confiança

DISCUSSÃO

O presente estudo obteve confiabilidade inter examinadores quase perfeita na

utilização da escala Bayley III. Entretanto, o grupo controle e estudo apresentaram um

desempenho semelhante sob as mesmas condições de nascimento, na avaliação do

desenvolvimento neuromotor.

A confiabilidade inter-examinadores é o aspecto inovador da pesquisa, pois com o

teste Kappa foi obtida uma concordância quase perfeita, excluindo um possível viés de

pontuação, sendo o estudo realizado com amostras expostas durante o período pandêmico.

Apesar dos resultados da análise comparativa entre o grupo estudo e controle não

apresentarem diferenças estatísticas, nos dados descritivos encontramos que 56% dos

lactentes, independente do grupo, têm uma tendência à alteração no domínio da linguagem e

motor, sendo classificados como limítrofes, podendo as alterações serem justificadas pelo

período de isolamento social decorrente da covid-19.

Na pesquisa, o grupo estudo apresentou pontuações médias no percentil 25.5 para o

domínio cognitivo, 14.6 para o motor e 2.6 para a linguagem, enquanto no grupo controle as
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médias foram 20.36, 6.2 e 2.6, respectivamente. Esses resultados indicam que o

desenvolvimento da linguagem em ambos os grupos está classificado como comportamento

não-ótimo (índice ≤ percentil 10), necessitando de intervenção. Além disso, no grupo

controle, o domínio motor também é considerado como comportamento não ótimo,

evidenciando atrasos ou prejuízos. Já no domínio cognitivo, tanto o grupo estudo quanto o

controle apresentaram comportamentos questionáveis (índice entre o percentil 11 e 25), sendo

necessário investigação. Ainda, o grupo estudo também está classificado como

comportamento questionável no domínio motor, sugerindo um possível prejuízo no

desenvolvimento infantil (Bayley, 2006).

Além disso, o fato da amostra ter obtido um bom desempenho entre os grupos, pode

ser justificado pela intervenção e acompanhamento que os lactentes recebem após a primeira

consulta no ambulatório de follow-up de recém-nascidos de alto risco, pois além das

orientações e treinamento das famílias no local, são encaminhadas cartilhas com instruções

de atividades e estímulos para realizar com a criança no ambiente domiciliar.

Assim, a estratégia adotada pela equipe do ambulatório de follow up, corrobora com o

estudo de Lipner et al 2018, mostrando que o acompanhamento facilita a avaliação e

intervenção fisioterapêutica, já que a atuação fisioterapêutica no ambulatório do presente

estudo inicia imediatamente após a alta hospitalar, com reavaliações mensais ou trimestrais

dependendo da necessidade da criança.

Ainda neste contexto, se pode inferir que o desempenho dos dois grupos estão

relacionados a qualidade de vida da região, pois dentre os estados brasileiros, Santa Catarina

apresenta um dos melhores Índice de Desenvolvimento Humano (IDH) do país (IBGE),

apresentando impacto positivo na educação e bem-estar da população o qual confirma o

achado no estudo de Moura et al.,2021, que durante a pandemia, o estado de Santa Catarina
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apresentou menor probabilidade de adoecimento quando comparado ao restante dos estados

brasileiros.

De acordo com Veleda et al., 2011, a renda familiar pode influenciar o

desenvolvimento infantil, pois quanto menor a renda, maior o risco para alterações

neuromotoras, mas isso não foi encontrado no estudo atual com classificação nível C1, de

acordo com a ABEP, 2022, na maioria da amostra.

Conforme Silva et al.,2023, lactentes que contraíram o vírus Covid-19 ou tiveram

mães com resultado positivo para o vírus apresentaram atrasos no desenvolvimento motor.

No entanto, a literatura científica não apresentou resultados específicos obtidos através da

escala Bayley III, considerando os domínios cognitivo, linguagem e motor em

recém-nascidos pré-termo durante a pandemia, enfatizando a importância do presente estudo

para o conhecimento de profissionais da área da saúde e pesquisadores nacionais e

internacionais, sobre o impacto do coronavírus e do isolamento social na população infantil.

Assim, os aspectos inovadores deste estudo se referem ao recrutamento dos

participantes de forma precoce, com idade média de 8 meses corrigida, comparação entre

grupos de lactentes nascidos pré-termos e termos sob as mesmas condições de nascimento e

exposição durante a gestação no período pandêmico da Covid-19. Ainda, visa contribuir com

o avanço científico, pois além da escassez de estudos com investigação psicométricas em

faixas etárias menores (Volpiano et al., 2012; Guerra et al., 2013), inclusive na população

brasileira, há um único estudo sobre a validação da Bayley III em crianças acima de 12

meses, com recrutamento de apenas nascidos termos da região sudeste do país (Madaschi et

al., 2016).

Em relação às limitações do estudo, o ponto principal é a dificuldade no seguimento

dos lactentes, demonstrando uma relação de causa e efeito, pois apesar de Santa Catarina ser

um dos estados mais desenvolvidos do país, a remuneração da cidade na qual foi realizada a
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coleta é uma das mais baixas da região (IBGE), impedindo o deslocamento das famílias até o

ambulatório.

CONCLUSÃO

A avaliação pela escala Bayley III demonstrou concordância entre os avaliadores

quase perfeita, demonstrando um recurso viável para a detecção de alterações no

desenvolvimento infantil por meio de vídeos.
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