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Resumo

INTRODUCAO: Recém-nascidos (RN) prematuros e a termo com intercorréncias apresentam
maior risco de alteracdes no desenvolvimento neuropsicomotor. CASUISTICA E METODOS:
Quarenta e sete criancas em seguimento no Ambulatério de Bebés de Risco do Centro de
Neuropediatria do Hospital de Clinicas da UFPR com idade acima de 6 anos e 6 meses e que
haviam sido submetidas ao WPPSI-R fizeram parte desse estudo. Os RN foram classificados
em prematuros de extremo baixo peso (PEBP) para aqueles com menos de 1000 g,
prematuros de muito baixo peso (PMBP) para os que pesaram entre 1000 e 1500 g ao nascer,
prematuros (PNR) para os com peso acima de 1500 g e a termos (T). Foram obtidos o exame
neurologico geral, o exame neurologico evolutivo (ENE), o Mini-mental e Questionario de
Vanderbilt para pais. Foi considerado o Denver Il aos 24 meses. RESULTADOS: Os
diagnésticos mais prevalentes foram Dificuldade Escolar (DE) em 19 (54%), Retardo Mental
(RM) em 12 (25%) e Paralisia Cerebral (PC) em 8 (17%). O maior nimero de reprovagfes no
Denver Il ocorreu nagueles com RM. A analise da relagdo entre os pesos de nascimento dos
RN e os resultados totais do teste de QI mostrou tendéncia a significancia estatistica (p=0,061)
com maior frequéncia de RM nos PNR, seguidos pelos T. Ao se agrupar os PNR aos T e
compara-los aos PEBP e PMBP verifica-se maior frequéncia de RM no primeiro grupo, com
diferencas estatisticamente significativas (p=0,038). A presenca de DE foi mais prevalente
entre os PEBP e PMBP, seguida pelos PNR e a T, p=0,017. O TDAH foi mais prevalente entre
todos os grupos de prematuros em comparacao aos T. O grupo de PNR apresentou a maior
frequéncia de PC, seguidos pelos T e PEBP e PMBP, sendo estas diferencas estatisticamente
significativas (p=0,002). As velocidades de crescimento de perimetro craniano (VCPC) aos 12
meses e no momento do estudo foram menores nos pacientes com RM, sendo em ambos 0s
momentos, estatisticamente significativas. A curva ROC considerando os valores do mini-
mental e um QI total menor que 80 mostrou um ponto de corte de 22. Os resultados dos
guestionarios de Vanderbilt para pais foram comparados com os resultados da pontuagéo total
do teste WPPSI-R classificados como RM, LMT ou NR. Considerando o questionario de
Vanderbilt para pais, observou-se que a DESATENCAO foi mais frequente nos pacientes com
RM, seguidos dos LMT e NR, havendo tendéncia a significancia estatistica na analise destas
distribuicdes. A performance global foi tida como deficitdria com maior frequéncia no grupo de
criancas com RM, seguido pelos com LMT e NR, sendo estas diferengas estatisticamente
significativas. A leitura foi mais problematica, segundo os pais, hos LMT, seguida pelos RM e
NR. J4 a matematica foi mais problematica nos RM seguidos pelos LMT e NR. Crian¢cas LMT e
RM tiveram mais dificuldades em obedecer a ordens em classe. Criangas com RM
apresentaram maior dificuldade em término de atividades. Estas diferencas foram
estatisticamente  significativas. CONCLUSOES: Em RN prematuros e de termo com
intercorréncias no periodo neonatal a DE foi a principal entidade encontrada na idade escolar,
seguida pelo RM e PC. RN proximo ao termo ou a termo apresentaram mais RM e PC,
enquanto grandes prematuros apresentaram mais DE. A VCPC apresenta correlagcdo com o
diagnéstico de RM. O questionario de Vanderbilt para pais mostrou que criangas com RM
apresentam mais DESATENCAO, pior performance global, maior dificuldade em término de
atividades e em obedecer a ordens em classe.
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