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Pré-escolares nascidos prematuros
apresentam desempenho adequado em
vocabulario expressivo e memoria de
curto prazo verbal?

Do preschoolers born premature perform
properly on lexical and verbal short-term
memory abilities?

RESUMO

Objetivo: Investigar o desempenho lexical e a habilidade de memoria de curto prazo verbal em criangas prematuras
em idade pré-escolar, e comparar os resultados com seus pares nascidos a termo. Método: Participaram do estudo
40 pré-escolares com idade entre 4 ¢ 5 anos e 11 meses divididos em dois grupos, sendo 20 nascidos prematuros
e 20 nascidos a termo. Os grupos nao diferiram quanto a idade, renda familiar e escolaridade materna. Foram
utilizados testes de vocabulario expressivo e memoria de curto prazo verbal. A andlise estatistica inferencial
foi realizada por meio dos testes de Mann-Whitney e exato de Fisher. Resultados: O desempenho dos grupos
nao diferiu na tarefa de vocabulario, mas o grupo de prematuros apresentou desempenho inferior ao de seus
pares na tarefa de repeticdo de nao palavras. Conclusiio: Nesta amostra, o desempenho dos pré-escolares que
nasceram prematuros foi estatisticamente inferior ao daqueles nascidos a termo apenas na tarefa de repeti¢ao
de ndo palavras. Assim, o nascimento prematuro esteve associado a desempenho no vocabuldrio expressivo
compativel com o esperado para a idade, porém com prejuizos na memoria de curto prazo verbal.

ABSTRACT

Purpose: To investigate lexical performance and verbal short-term memory ability in premature infants at
preschool age and compare the results with their full-term peers. Methods: Forty preschool children aged
between 4 and 5 years and 11 months participated on the study and were equally divided into two groups
considering their gestational age: preterm and full-term. Groups did not differ on age, family income and maternal
education. Participants were paired according to their chronological age and their socioeconomic status. Their
performance was assessed using expressive vocabulary and verbal short-term memory tests. Inferential statistical
analysis was performed using the Mann-Whitney and the Fisher exact test. Results: Group performance did
not differ on vocabulary, but premature children showed an inferior performance on nonword repetition tasks.
Conclusion: These data indicates that preschoolers born premature performed statistically lower than their peers
born full-term on nonword repetition task. Thus, premature birth was associated to vocabulary development on
typically developing range, but also to verbal short-term memory impairments.
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INTRODUCAO

O nascimento ¢ considerado prematuro quando ocorre antes
da gestacao completar 37 semanas”, contadas a partir da data
da tltima menstruagdo da mulher, e ¢ a principal causa de morte
neonatal em todo o mundo®. De acordo com a Organizagdo
Mundial da Satde (OMS), a cada ano, cerca de 15 milhdes de
bebés nascem prematuros.

Os bebés podem ser classificados quanto a prematuridade
de acordo com a idade gestacional: pré-termo extremo (idade
gestacional inferior a 28 semanas), muito pré-termo (de 28 semanas
¢ 0 diaa 31 semanas e 6 dias), pré-termo moderado (32 semanas
e 0 dia a 33 semanas e 6 dias), pré-termo tardio (34 semanas e
0 dia a 36 semanas ¢ 6 dias)".

O peso ao nascimento ¢ outra variavel frequentemente
relacionada a prematuridade. Os recém-nascidos com peso
inferior a 2500 gramas sao considerados de baixo peso, aqueles
nascidos com menos de 1500 gramas sao considerados de muito
baixo peso e aqueles nascidos com menos de 1000 gramas sao
considerados de extremo baixo peso®.

Também ¢ possivel classificar os recém-nascidos de
acordo com a relagdo peso/idade gestacional. Para cada
época da gestagdo, existe uma variacdo de peso considerada
normal, entre os percentis 10 e 90, para uma dada populagao.
As categorias sdo: GIG (grande para a idade gestacional), acima
do percentil 90; AIG (apropriado para a idade gestacional), entre
os percentis 10 e 90; PIG (pequeno para a idade gestacional),
abaixo do percentil 10,

A prematuridade e o baixo peso ao nascimento configuram-se
como fatores de risco biolodgico ao desenvolvimento infantil®>.
Nos primeiros anos de vida, prematuros podem apresentar
prejuizos no desenvolvimento motor, cognitivo e de linguagem
em comparagdo as criangas nascidas a termo“'?).

Com relagdo ao desenvolvimento da linguagem, foram relatadas
alteragdes como inicio tardio na emissao das primeiras palavras,
defasagem na expansdo do vocabuldrio e da funcionalidade
linguistica®®!®, dificuldades com habilidades gramaticais,
fonologicas, pragmaticas € com compreensao linguistica®!1D,
Em alguns casos, essas questdes podem se manifestar nas fases
pré-escolar e escolar e perdurar por toda a vida®-6101415,

Além do impacto no desenvolvimento da linguagem, outras
habilidades cognitivas, como a memoria, também podem ter
seu desenvolvimento afetado. Estudos recentes demonstraram
que criangas prematuras obtiveram pior desempenho que seus
pares nascidos a termo em tarefas de memoria de curto prazo
verbal, como repeti¢do de ndo palavras e span de digitos'V e
de memoria operacional verbal'®.

A memoria de curto prazo verbal mantém relacdo direta
com a aquisi¢ao ¢ a compreensao da linguagem. Ela da suporte
a formagao e estabilizacdo de representagdes fonologicas de
novas palavras na memoria de longa duragdo, se relaciona ao
aprendizado morfossintatico e funcional, e & compreensdo de
pequenas sentengas até narrativas!’-2%,

Estudos que relacionem o desenvolvimento de linguagem e
de memoria de curto prazo verbal em prematuros sdo escassos'?
e predominantemente internacionais. A investigacao dessas
habilidades no contexto brasileiro ¢ relevante para aprofundar
a compreensao da prematuridade no desenvolvimento da
comunicacdo na primeira infdncia e, especialmente, para investigar

se esta populacdo apresenta maior risco para desenvolver
transtornos do neurodesenvolvimento que irdo impactar sua
aprendizagem. Deste modo, este estudo teve como objetivo
verificar o desempenho lexical e a habilidade de memoria de
curto prazo verbal em criangas prematuras em idade pré-escolar
(4 a 5 anos ¢ 11 meses), e comparar os resultados com seus
pares nascidos a termo.

METODO

Este estudo foi aprovado pela Comissdo de Etica em
Pesquisa da Instituigdo sob numero 53465416.0.0000.0068.
Todos os sujeitos assentiram a participagdo no estudo por meio
de registro grafico e tiveram seus Termos de Consentimento
Livre e Esclarecido assinados por seus responsaveis.

Participantes

O estudo foi composto por um grupo pesquisa (GP) e um
grupo controle (GC). Os sujeitos de ambos os grupos tinham idade
entre 4 anos e 5 anos e 11 meses (média GP 61,0 £7,41 meses;
média GC 61,4 £4,86; p=0,841). Por se tratar de uma amostra
por conveniéncia, os grupos foram pareados pela faixa etéria,
podendo variar em até seis meses. Essa variagdo ocorreu, pois
os sujeitos, apesar de serem pareados pela data de nascimento,
passaram pela coleta de dados em momentos distintos. O GP
foi composto por oito sujeitos com 4 anos e 12 com 5 anos,
com intervalo de idade entre 48 ¢ 71 meses; ao passo que o GC
foi composto por sete sujeitos com 4 anos ¢ 13 com 5 anos,
com intervalo de idade entre 53 e 68 meses. Apesar de o GP
apresentar maior variabilidade de idade em meses que o GC,
os grupos nao diferiram pela idade.

O nivel socioeconomico familiar foi caracterizado tanto pela
renda mensal (mediana GP R$3000,00; intervalo interquartil (1Q)
2125,00-5000,00; mediana GC R$2000,00 1Q1500,00 —4000,00;
p=0,147), quanto pela escolaridade materna (85% das maes
concluiram ao menos o Ensino Médio em ambos os grupos).
Os grupos também ndo diferiram quanto a renda mensal familiar
e escolaridade materna.

O grupo pesquisa (GP) foi composto de acordo com a demanda
do servigo do Ambulatorio de seguimento do Recém-Nascido de
Risco do Centro Neonatal do ICr- HCFMUSP. Foram avaliados
20 pré-escolares de ambos os géneros (dez meninos), nascidos
prematuros e que estavam em seguimento ambulatorial pediatrico
no periodo da coleta de dados. Destes, 85% frequentavam
institui¢do de ensino infantil regularmente e nenhum realizava
terapia fonoaudiologica.

Os critérios de elegibilidade para sua composi¢do foram:
idade gestacional inferior a 37 semanas completas; auséncia
de privacdes sensoriais, alteragdes neurologicas ¢ quadros
diagnosticados ao longo do desenvolvimento que pudessem
interferir na aquisi¢ao e desenvolvimento da linguagem.

Os dados clinicos dos sujeitos foram consultados por meio
de prontuario eletronico. Informagdes relacionadas a idade
gestacional, tipo de parto, peso ao nascimento, relacao idade
gestacional/peso, altura, perimetro cefalico, indice Apgar e
tempo de internagdo foram consideradas.

Com relagdo a classificagdo da prematuridade!, a amostra
foi composta por 55% nascidos muito pré-termo, 30% nascidos
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pré-termo moderado, 10% nascidos pré-termo tardio e 5%
nascidos pré-termo extremo. A respeito do peso ao nascimento,
15% dos sujeitos apresentaram extremo baixo peso, e 45% dos
sujeitos foram classificados como PIG. Devido a acentuada
variabilidade, estas variaveis nao foram consideradas nas analises
deste artigo (Quadro 1).

O grupo controle (GC) foi composto por 20 pré-escolares
em desenvolvimento tipico de linguagem nascidos a termo,
dentro da mesma faixa etaria dos sujeitos do grupo pesquisa,
de ambos os géneros (14 meninos), regularmente matriculados
em uma escola publica de Educacao Infantil da regido oeste de
Séo Paulo. Os critérios adotados para sua composi¢do foram:
idade gestacional igual ou superior a 37 semanas completas,
auséncia de queixas, encaminhamento ou atendimento em vigor
para demandas fonoaudioldgicas, psicologicas ou neurologicas,
de quadros diagnosticados que pudessem interferir na aquisi¢cao
e desenvolvimento da linguagem (Quadro 2).

Materiais e procedimentos

A coleta de dados do grupo pesquisa foi realizada em
um consultoério silencioso no Centro de Pesquisa Clinica do
ICr - HCFMUSP e a do grupo controle ocorreu em sala de aula
silenciosa na propria escola. Em ambos os casos, as criangas
interagiram com a pesquisadora e todos os procedimentos foram

Quadro 1. Caracterizagao do grupo de criangas nascidas prematuras

realizados em sessdo Unica, com duragdo média de 20 minutos,
registrados em gravador digital para posterior transcrigao.

Para investigar o desenvolvimento lexical, foi utilizado o
teste de Vocabulario Expressivo — ABFW®Y, composto por
118 figuras divididas em nove campos semanticos: vestuario,
alimentos, animais, meios de transporte, moveis ¢ utensilios,
profissdes, locais, formas e cores, brinquedos e instrumentos
musicais. Sua andlise classifica as respostas em designacgdes
verbais usuais (DVU), ndo designagdes (ND) e processos de
substitui¢ao (PS) e fornece a porcentagem de acertos em cada
campo semantico, com padrdo de normalidade. A aplicacao
ocorreu conforme as instru¢des disponiveis no manual. Para
os propositos deste estudo, a analise considerou a porcentagem
total de designagao verbal usual (DVU), que corresponde a soma
de DVU de todos os campos semanticos dividida pelo numero
total de itens do teste ¢ multiplicada por 100.

Para investigar a habilidade de memoria de curto prazo verbal,
foi utilizado o teste de Memoria Curto Prazo Fonoldogica®?,
composto por 40 ndo palavras divididas igualmente em grupos
de monossilabos, dissilabos, trissilabos e polissilabos. Para
este estudo, foi considerada a porcentagem total de acertos,
que corresponde a soma dos acertos nas diferentes extensdes
silabicas das ndo palavras dividida pelo numero total de itens
e multiplicada por 100.

média
Idade gestacional (semanas) 30,9
Idade materna (anos) 27,3
Peso ao nascimento (gramas) 1264,7
Média de internagéo (dias) 49,6
n
Pré-termo extremo 1
Extremo baixo peso 3
PIG 9
Parto cesarea 20
Gemelar 6
Hipertensao materna 9
Diabetes materno 2
Ictericia 18
Fototerapia 16

DP Intervalo
2,61 25 - 36
6,04 17 - 37
301,34 720 - 2070
21,61 17 - 106
%
5
15
45
100
30
45
10
90
80

Legenda: DP: Desvio Padrdo; Intervalo: Apresenta o valor minimo e o maximo; n: Nimero de sujeitos; %: Porcentagem de sujeitos na amostra; PIG: Pequeno

para a idade gestacional

Quadro 2. Caracterizagao do grupo de criangas nascidas a termo

média

Idade gestacional (semanas) 38,8

Peso ao nascimento (gramas) 3093,8
n
Peso normal ao nascimento 18
Gemelar 0
Hipertensdo materna 2
Diabetes materno 2
Ictericia 0
HIC 0

DP Intervalo
1,51 37 -42
551,40 2000 - 4200
%
90
10
10

Legenda: DP: Desvio Padrao; Intervalo: Apresenta o valor minimo e o maximo; n: Nimero de sujeitos; %: Porcentagem de sujeitos na amostra; HIC: Hemorragia

intracraniana
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O desempenho dos sujeitos foi classificado como “adequado”
quando atingiu os parametros de desempenho indicado por faixa
etaria em ambos os instrumentos, ¢ como “inadequado” quando
ficou aquém do esperado.

Os sujeitos do grupo pesquisa foram caracterizados quanto
a fatores da gestacao e nascimento: doengas maternas (diabetes,
hipertensdo, outras), idade gestacional, tipo de parto, peso ao
nascimento, tempo de internac@o, quadro clinico (ocorréncia de
ictericia neonatal, tempo de fototerapia, infecgdes, hemorragia
intracraniana, outros). Estas foram obtidas a partir da analise
dos prontuarios eletronicos do ambulatorio ja referido.

O grupo controle também foi caracterizado quanto a fatores
gestacionais e de nascimento dos sujeitos, por meio de questionario
respondido pelos pais e/ou responsaveis.

Para caracterizagdo e pareamento dos grupos pesquisados,
os aspectos socioecondmicos familiares foram mensurados
por meio de questionario baseado no Critério de Classificagao
Economica Brasil®), respondido pelos responsaveis dos sujeitos.

O registro da coleta de dados ocorreu por meio dos protocolos
especificos de cada teste, que foram transcritos e armazenados
também em arquivo digital de voz.

Analise estatistica

Os dados obtidos foram analisados no software SPSS versao 21.
A analise descritiva das variaveis categdricas ocorreu pelo valor
bruto e sua frequéncia de distribui¢@o, j& as variaveis numéricas
foram descritas pela mediana e intervalo interquartil quando a
distribuigdo ndo respeitou a normalidade e pela média e seu
desvio padrao quando a distribui¢ao respeitou a normalidade.
A analise inferencial foi realizada pelo teste ndo paramétrico de
Mann-Whitney para comparar o desempenho dos sujeitos, e o
teste exato de Fisher foi utilizado para comparar a distribui¢cao
de frequéncia da classificagdo do desempenho entre os grupos.
O nivel de significancia adotado foi de 5%.

RESULTADOS

Os grupos pesquisa e controle foram caracterizados por
seus dados gestacionais - maternos e fetais - e de nascimento,
conforme pode ser observado nos Quadros 1 e 2.

Ao comparar o desempenho dos grupos, os prematuros
tiveram desempenho semelhante ao de seus pares na prova de
vocabulario, mas apresentaram desempenho inferior na memoria
de curto prazo verbal. Porém, vale notar que, mesmo no caso do
vocabulario, os valores do intervalo interquartil dos prematuros
apresentam-se inferiores aos do grupo controle no primeiro e
no terceiro quartis (Tabela 1).

Ao analisar apenas o grupo pesquisa, comparamos o desempenho
dos sujeitos classificados como AIG ou PIG, visto que os ultimos
apresentariam maior risco para alteragdes do desenvolvimento.
Entretanto, ndo houve diferenca entre os sujeitos na porcentagem
de DVU do vocabulario (AIG mediana 64, PIG mediana 69,
p=0,062), nem na porcentagem de acertos na memoria de curto
prazo verbal (AIG mediana 83, PIG mediana 85, p = 0,152).
Ao comparar a classificagdo do desempenho no vocabulario,
trés (27,3%) sujeitos AIG e apenas um (11,1%) sujeito PIG
estavam inadequados, o que néo configurou diferenca estatistica
(p=0,375). Na memoria de curto prazo verbal, sete (63,6%)
sujeitos AIG e seis (66,7%) sujeitos PIG estavam inadequados,
0 que também ndo configura diferenga estatistica (p=0,630).

Ao comparar a classificagdo do desempenho dos grupos em
cada dominio avaliado, ndo houve associagdo entre o grupo e
a classificag¢@o no vocabulario, ou seja, em ambos os grupos a
distribui¢do dos sujeitos nas classificacdes é semelhante. Ja na
memoria de curto prazo verbal, os prematuros tiveram seu
desempenho classificado como adequado em menor frequéncia
do que seus pares (Tabela 2).

DISCUSSAO

Esta pesquisa objetivou verificar o desempenho de criangas
entre 4 e 5 anos e 11 meses com histdrico de prematuridade
em tarefas de vocabulario e memoria de curto prazo verbal, e
compara-lo ao de seus pares nascidos a termo.

Com relagdo ao vocabulario expressivo, nao houve diferenga
estatistica entre os grupos, quer seja pela porcentagem total de
DVU, quer seja pela classificagdo do desempenho. Este resultado
diverge de estudos anteriores que apontaram dificuldades com
vocabuldrio expressivo e receptivo em criangas nascidas pré-termo
em diferentes faixas etarias®!®!3. Em dois destes estudos, foram

Tabela 1. Comparacao do desempenho (pontuagéo) dos grupos nas tarefas de vocabulario expressivo e memoaria de curto prazo verbal

Dominio Grupo Mediana Intervalo interquartil p
Vocabulério Controle 68,0 65,3 74,8 0,110
Pesquisa 65,5 53,3 72,0
Memoéria de curto prazo verbal Controle 96,5 93,0 100,0 <0,001*
Pesquisa 83,0 65,5 88,0

*diferencga estatistica p<0,05 - teste ndo paramétrico de Mann-Whitney

Tabela 2. Comparacéo da classificacdo do desempenho dos grupos nas tarefas de vocabulario expressivo e de memoria de curto prazo verbal

. Grupo
Dominio Desempenho - Total p
Pesquisa Controle
Vocabulario Adequado 16 20 36 0,053
Inadequado 4 0 4
Memodria de curto prazo verbal Adequado 7 20 27 <0,001*
Inadequado 13 0 13

*diferenga estatistica p<0,05 - teste exato de Fisher
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analisadas criangas com idades de 12 a 36 meses com historico
de prematuridade extrema e moderada *'¥, enquanto o outro
estudo avaliou criangas com idades de 4 a 5 anos e com histdrico
de prematuridade extrema?. Logo, é importante considerar
que tanto a diferenca da idade gestacional, quanto da idade das
criangas no momento da pesquisa, pode justificar a divergéncia
observada entre os resultados apresentados, visto que neste
estudo ha predominio de nascidos com idade gestacional entre
28 semanas e 0 dia a 33 semanas e 6 dias.

Apesar disso, estes achados corroboram o que foi observado
em dois estudos internacionais®*?. No primeiro estudo, a
comparacdo longitudinal do desenvolvimento de linguagem
aos 10, 22 e 30 meses de criancas com ¢ sem histérico de
nascimento prematuro nao encontrou diferenca estatistica entre
os grupos em tarefas de compreensao e produgao de palavras,
frases, habilidades comunicativas e cognitivas®. Outro
estudo demonstrou que, aos 12 meses de idade corrigida, ndo
foi observada diferenca estatistica entre criangas pré-termo e
termo em tarefas cognitivas, linguisticas e motoras; entretanto
ressalta-se que o grupo pesquisa foi composto por sujeitos
saudaveis e sem risco clinico, de modo que, mesmo com idades
gestacionais diferentes (muito pré-termo e pré-termo tardio),
todos os sujeitos atingiram scores adequados aos parametros
dos testes experimentais®).

Os sujeitos que compuseram os grupos desta pesquisa
ndo diferiram tanto pela idade cronoldgica quanto pelo nivel
socioecondmico familiar, bem como ndo apresentavam quadros
clinicos de alto risco, atendendo aos critérios de elegibilidade ja
citados. Entretanto, faz-se necessario ressaltar que a literatura que
embasa este estudo utiliza critérios de elegibilidade semelhantes,
ou seja, os aspectos em que ha divergéncia da literatura nao
podem ser justificados pela possibilidade de comparagdes com
criangas prematuras com alto risco clinico para altera¢des no
desenvolvimento*:6-1624.26)

Os fatores ambientais também podem interferir no desempenho
de linguagem de criangas prematuras. Em crian¢as menores de
cinco anos que nasceram muito prematuras ou pequenas para a
idade gestacional, fatores como baixo nivel de escolaridade dos
pais, baixo peso ao nascimento e género masculino podem atuar
como preditivos de alteragdes no desenvolvimento cognitivo
global. A partir dos cinco anos, apenas a influéncia do nivel
de escolaridade dos pais parece se sustentar, sugerindo que a
influéncia dos fatores de risco perinatais diminui com o passar
do tempo e que fatores sociais e ambientais se tornam mais
importantes®®.

Apesar de muitos estudos demonstrarem risco para alteragdo
no desenvolvimento da linguagem em criangas prematuras,
€ possivel que haja ganho de recuperacdo de desenvolvimento
ao longo do amadurecimento do sistema nervoso, na auséncia
de lesdes cerebrais e quando a crianga interage com o ambiente
saudavel a sua volta'?, Assim, ao considerar que neste estudo
a maior parte das criangas prematuras frequentava institui¢cdes
de educacao infantil regularmente, como prevé a legislacao
brasileira para criancas desta faixa etaria, ¢ possivel que este
fator tenha contribuido para o desenvolvimento da linguagem,
mais especificamente a aquisi¢ao lexical, o que poderia justificar

o desempenho semelhante com as criangas nascidas termo e que
também frequentam instituicdo de ensino infantil.

Entretanto, um ponto a ser ressaltado ¢ que, apesar da
auséncia de diferenca estatistica, a mediana obtida no grupo de
prematuros indicou desempenho mais restrito do que o de criangas
nascidas a termo. E possivel que esse resultado seja decorrente
da familiaridade com a tarefa e com os itens que a compdem,
mas que nao necessariamente implica que o desempenho seria
o mesmo com eclementos lexicais menos frequentes, o que
pode impactar o futuro desempenho académico destas criancas.
E importante também entender que apenas a tarefa de vocabulario
isolada ndo ¢ capaz de avaliar o desempenho linguistico destes
grupos e permite a discussao apenas sobre o vocabulario.

Outro aspecto relevante a ser considerado neste grupo €
que a amostra ¢ composta por 30% de gemelares e 45% de
nascidos pequenos para a idade gestacional, o que aumenta o
risco para alteragdes no desenvolvimento da linguagem©@’2®,
Um estudo recente®” apresentou analise multivariada a respeito
da associag@o de fatores perinatais e pos-natais ao atraso no
desenvolvimento da linguagem de gémeos. Os resultados
indicaram associacdo de fatores perinatais, como diabetes
gestacional e gestagdo monozigética, mas fatores pos-natais,
como nivel socioecondmico e de escolaridade materna, nao se
associaram ao atraso no desenvolvimento da linguagem.

Além disso, ao comparar a classificagdo do desempenho dos
grupos no vocabuldrio, a significancia estatistica foi limitrofe,
provavelmente devido ao nimero amostral. Logo, ¢ preciso
cautela ao generalizar estes dados, visto que, com um maior
numero de sujeitos na amostra, a diferenca de desempenho no
vocabulario de prematuros e criangas nascidas a termo observada
por outros autores poderia ser replicada neste estudo.

Com relacao ao desempenho em memoria de curto prazo
verbal, as criangas nascidas prematuras apresentaram prejuizos.
Esse achado corrobora um estudo italiano que aponta que criangas
nascidas prematuramente apresentaram dificuldades com esta
habilidade, e com outras habilidades cognitivas, detectadas
a partir dos trés anos de idade e observadas em criangas de
cinco anos'V.

Aidade gestacional pode interferir no desenvolvimento das
habilidades de memoria e, consequentemente, no desenvolvimento
linguistico. A memoria de curto prazo verbal se associa a
habilidades receptivas de linguagem, enquanto que as habilidades
expressivas se associam a memoria operacional!®. Neste estudo,
amemoria operacional e as habilidades receptivas de linguagem
nao foram verificadas, de modo que ndo ¢ possivel determinar
se estas relagdes seriam replicadas.

Como apontado pela literatura, alteragdes nas habilidades de
memoria, dentre elas a de curto prazo verbal, podem acarretar
dificuldades no desenvolvimento de linguagem, tanto de
compreensdo, quanto de expressdo, em diferentes niveis!'®,
e podem inclusive levar a prejuizos para a ampliacdo lexical
durante a escolarizagao.

Pesquisadores brasileiros®® demonstraram que aos dois
meses de vida de nascidos PIG ja é possivel identificar risco
para alteracdes no neurodesenvolvimento, quando comparados
anascidos AIG. E possivel que nascidos PIG apresentem maior
risco a anormalidades leves no desenvolvimento neuronal,
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alteragOes cognitivas, comportamentais e académicas®. Como
apontado nos resultados, nesta amostra, observou-se que 66,7%
dos nascidos PIG apresentaram dificuldades com a habilidade
memoria de curto prazo verbal. Apesar disso, neste estudo,
nao foi observada diferenca entre o desempenho dos nascidos
PIG e AIG nesta habilidade, nem em vocabulario expressivo,
o que pode sugerir que nascidos PIG podem superar prejuizos
observados no inicio do desenvolvimento, na auséncia de
alteracdes neuroldgicas e em condi¢des pos-natais adequadas.

Os resultados obtidos neste estudo parecem indicar que a
relac@o entre prematuridade, desenvolvimento cognitivo e de
linguagem é complexa. Mesmo ao encontrar um desempenho
em teste de vocabuldrio semelhante entre os grupos, ndo ¢
possivel afirmar que o desenvolvimento de linguagem das
criangas prematuras nao sera afetado, porque, de acordo com
a literatura, prejuizos na memoria de curto prazo verbal podem
impactar negativamente no desenvolvimento lexical!’-2%,

Como mencionado anteriormente, fatores ambientais, como
a estimulacdo de linguagem proveniente do ambiente escolar e
a escolaridade materna, podem ter influenciado positivamente
a aquisicdo lexical dos prematuros, enquanto a memoria de
curto prazo verbal pode ndo ter sido igualmente beneficiada
por tais fatores. Com isso, mesmo as criangas prematuras
ndo tendo diferido estatisticamente de seus pares nascidos a
termo na habilidade lexical, com as dificuldades observadas
na habilidade de memoria de curto prazo verbal, esses grupos
podem passar a se diferenciar com aumento de demanda nos
contextos comunicativos e educacionais futuramente.

Por fim, vale ressaltar que, apesar de ainda ndo haver consenso
sobre o prejuizo nas habilidades linguisticas de prematuros,
estudos recentes apontam que mesmo criancas nascidas apds as
32 semanas de gestacdo apresentam maior risco para alteragdes
na linguagem do que os nascidos a termo®-3%,

Assim, seria interessante dar continuidade a estas investigagdes,
oportunizando-se especialmente o acompanhamento longitudinal
de criangas nascidas prematuras e maior nimero amostral, a
fim de mensurar também o impacto de fatores ambientais em
seu desenvolvimento.

A generalizacdo dos resultados deste estudo limitou-se
pela formacao do grupo pesquisa, de dificil obten¢do devido
a baixa adesdo dos responsaveis e ao alto indice de faltas nas
avalia¢des agendadas, o que culminou em um niimero amostral
reduzido. Ademais, por ter sido um estudo transversal, realizado
com avaliag@o pontual de cada crianca, alguns fatores sobre o
desenvolvimento de linguagem nao puderam ser amplamente
explorados.

Apesar disso, os resultados aqui apresentados permitiram
apontar que o desenvolvimento lexical de criangas com historico
de prematuridade pode ocorrer de forma semelhante ao de
criangas em desenvolvimento tipico, sinalizando a importancia do
investimento em programas de acompanhamento e estimulagao
precoce, assim como a inser¢do no ambiente escolar.

Com relacao a memoria de curto prazo verbal, as dificuldades
observadas nesta amostra indicaram que a prematuridade pode
ser um fator de risco bioldgico ao desenvolvimento cognitivo,
reforgando a necessidade de seguimento de criangas nascidas

prematuras, a fim de monitorar seu processo de aprendizagem,
o desenvolvimento de linguagem e académico.

Por fim, o presente estudo contribui para a pratica clinica,
pois ressalta a importancia de compreender a prematuridade
como um fator de risco para o desenvolvimento infantil e permite
contribuir para o debate acerca da importancia do monitoramento
do desenvolvimento da linguagem em populagdes com risco
para desenvolver transtornos do neurodesenvolvimento.

CONCLUSAO

Ao comparar o desempenho de criangas com idade entre
4 e 5 anos e 11 meses e historico de prematuridade ao de seus
pares nascidos a termo, foi possivel identificar que aquelas
nascidas prematuras tiveram desempenho semelhante ao de seus
pares no vocabulario, mas apresentaram prejuizos na memoria
de curto prazo verbal.
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