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RESUMO

Este trabalho teve por objetivo investigar a associacdo entre o estado nutricional e o neurodesenvolvimento psicomotor de lac-
tentes. Consistiu em um estudo transversal, realizado com criangas na faixa etaria de 1 més a 23 meses e 31 dias, residentes no
municipio de Picos/Piaui, sem diagndstico prévio de atraso no neurodesenvolvimento. As varidveis investigadas foram os dados
socioecondmicos, demograficos bem como os antropométricos, por meio da afericdo do peso e comprimento para posterior clas-
sificacdo e categorizacdo das falhas. A avaliagdo do neurodesenvolvimento foi realizada utilizando os Marcos de Desenvolvimento
contidos na Escala de Levantamento de Bem-Estar de Criangas Pequenas. Posteriormente, realizou-se a andlise estatistica descriti-
va, além da Razdo de Verossimilhanga a um nivel de significancia de 5%, para avaliar a associagdo entre a varidvel de desfecho e as
falhas antropométricas. Das criangas avaliadas, 9,4% apresentaram triagem positiva para a supeita de atraso no desenvolvimento
neuropsicomotor, sendo a categoria 3 das falhas antropométricas a que apresentou maior prevaléncia (9,1%). Neste trabalho ndo
foi verificada associagdo estatistica entre o estado nutricional, mediante o uso de falhas antropométricas, e os atrasos no neurode-
senvolvimento infantil. Desta forma, conclui-se que, embora ndo tenha apresentado associagdo estatistica, ambas as ferramentas
de triagem adotadas se mostraram vidveis tanto para avaliar quanto para nortear as intervengdes, visando a melhorar o estado
nutricional e o neurodesenvolvimento infantil e reforcando a importancia da realizagdo deste monitoramento mais detalhado.
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NEUROPSYCHOMOTOR DEVELOPMENT AND ANTHROPOMETRIC FAILURES IN CHILDREN UNDER TWO YEARS
ABSTRACT

This study aimed to investigate the association between nutritional status and infants’ psychomotor neurodevelopment. It consis-
ted of a cross-sectional study, carried out with children aged 1 month to 23 months and 31 days, living in the municipality of Picos
/ Piaui, without previous diagnosis of neurodevelopmental delay. The variables investigated were socioeconomic, demographic,
as well as anthropometric data by measuring weight and length, for later classification and categorization of failures. The neuro-
development assessment was performed using the Developmental Milestones contained in the Small Child Welfare Survey Scale.
Subsequently, a descriptive statistical analysis was carried out, in addition to performing the Likelihood Ratio, at a significance level
of 5% to assess the association between the outcome variable with anthropometric failures. Of the children evaluated, 9.4% had
a positive screening for the suspected delay in neuropsychomotor development, with category 3 of the anthropometric failures
having the highest prevalence (9.1%). In this work, no statistical association was verified between nutritional status, through the
use of anthropometric failures, with delays in child neurodevelopment. Thus, it is concluded that although there was no statistical
association, both adopted screening tools proved viable both to assess and to guide interventions, aiming to improve nutritional
status and child neurodevelopment and reinforcing the importance of carrying out this monitoring more detailed.
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INTRODUCAO

Realizar a vigilancia do desenvolvimento infantil nos primeiros anos de
vida integra as atividades do cuidado a saude da criancga, sendo imprescindivel
para sua promocado, prevencao de agravos e identificacdo de atrasos neuropsico-
motores (BRASIL, 2016). Com isso, se faz necessario acompanhar o crescimento
e desenvolvimento infantil, uma vez que refletem as condi¢Ges de vida tanto no
momento presente quanto em longo prazo, além de contribuir na prevencado da
morbimortalidade infantil (BRASIL, 2018; RODRIGUES et al., 2019).

Sendo assim, o monitoramento dos primeiros mil dias de vida da crianga,
gue compreende o periodo que vai desde a concepcado até os dois anos de idade,
é crucial para o pleno crescimento e desenvolvimento. Nesta fase acontece o
apice da plasticidade neuronal, que depende de estimulos para que o aprendiza-
do e a adaptacdo ao meio ambiente sejam estabelecidos. Desta forma, manter
uma alimentacdo e um desenvolvimento saudavel visa a preservar um estado
nutricional compativel com o crescimento e com reflexos positivos durante todo
o ciclo de vida do individuo (ALARCON, 2019; CUNHA; LEITE; ALMEIDA, 2015).

Além disso, o acompanhamento do crescimento infantil possibilita obser-
var e diagnosticar precocemente desvios antropométricos, haja vista que falhas
no crescimento sdo recorrentes, pouco estudadas e apresentam uma etiologia
ampla que dificulta a triagem e o diagndstico mais preciso (WIT, CAMP; OOSTDI-
JK, 2019).

Como aponta uma revisdo de literatura acerca da relevancia em se inves-
tigar o estado nutricional na primeira infancia, tanto a ma nutricdo por déficit
guanto por excesso tem implicacdes diretas na morbimortalidade infantil. Outro
trabalho ja evidenciou a desnutricdo como sendo, dentre os fatores ambientais,
a segunda causa com maior repercussdo no retardo do desenvolvimento neu-
ropsicomotor, reforcando a importancia da avaliacdo do estado nutricional (HER-
NANDEZ et al., 2018; CARAM et al., 2006).

Desta maneira, a mensuracdo periddica de medidas simples, como o peso
e o comprimento, possibilita um melhor acompanhamento do estado nutricional
da crianca, dando subsidios para se avaliar se estas medidas estdo ocorrendo
dentro dos padrdes esperados para sua idade (FONSECA et al., 2017). Quando
se identifica déficits nutricionais que comprometem o estado nutricional, este
tende a interferir no desenvolvimento e na adaptacdo da crianga ao contexto em
gue se encontra inserida, uma vez que, dentre os fatores ambientais, o estado
nutricional tem se mostrado um dos que mais impacta o neurodesenvolvimento
(HERNANDEZ et al., 2018).

As falhas em prosperar tornam-se perceptiveis quando a crianga ndo atin-
ge o padrdo de crescimento esperado para o seu potencial genético em determi-
nada faixa etaria. Esses déficits podem se relacionar com atrasos nos marcos de
desenvolvimento infantil. Ressalta-se que o crescimento e o amadurecimento in-
fantil sé acontecem, dentro dos padrdes esperados, se a crianca crescer em um
ambiente sauddvel e estimulante com interagBes positivas, possibilitando, des-
ta maneira, a aquisicdo oportuna das capacidades fisicas, mentais e emocionais
(LARSON-NATH et al., 2018; BRASIL, 2018).
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E importante que no monitoramento se utilizem instrumentos que permi-
tam acompanhar e identificar precocemente qualquer alteragdo nos marcos do
desenvolvimento infantil. Isso possibilita que as familias, os pediatras e os de-
mais profissionais da salde e educacdo realizem intervengbes eficazes em casos
de atraso, como a busca por terapias mais direcionadas por meio de profissionais
habilitados para este fim, de modo a reverter ou minimizar as repercussdes a
saude (DIAS; PEDROSO; SANTOS, 2015; SANTANA; FILGUEIRAS; LANDEIRA-FER-
NANDEZ, 2015).

A Escala de Levantamento de Bem-Estar de Criangas Pequenas (do Inglés
The Survey of Well-being of Young Children — SWYC) é um dos instrumentos de
triagem que permite identificar tanto suspeita de atrasos no desenvolvimento
neuropsicomotor quanto no comportamento, além de sondar o contexto fami-
liar das criancas. E na primeira infincia que elas estdo mais propensas a apre-
sentar e manifestar estes atrasos, sobretudo quando ndo recebem as devidas
estimulacdes. Neste periodo apresentam uma janela de desenvolvimento mais
acentuada, e por essa mesma razdo também sdo mais susceptiveis a sofrer e
receber influéncias ambientais, familiares, socioeconémicas e emocionais (MO-
REIRA, 2016; PANTOJA et al., 2018).

Os questionarios do SWYC apresentam propriedades psicométricas acei-
taveis para serem utilizadas tanto na vigilancia do desenvolvimento da crianca
guanto em triagens mais rapidas com resultados satisfatérios (ARAUJO et al.,
2019; MOREIRA et al., 2018).

Considerando as interlocugdes entre o crescimento e o desenvolvimento
infantil no inicio da vida, o presente estudo teve por objetivo investigar a asso-
ciagao entre o estado nutricional e o neurodesenvolvimento psicomotor de lac-
tentes.

MATERIAIS E METODOS

Estudo transversal realizado no periodo de outubro a novembro de 2019
nas Unidades Basicas de Saude (UBS) com as Estratégias de Saude da Familia
(ESF) e no Pronto-Atendimento Infantil Municipal da cidade de Picos/Piaui, que
faziam acompanhamento de criangas na faixa etdria do estudo de interesse (1
més e zero dias a 23 meses e 31 dias). Apds a realizacdo do calculo amostral de
Miot (2011), com acréscimo de 10% para fins de perdas, definiu-se a avaliacdo
de 287 criancas. Adotou-se o erro amostral maximo de 5% e o nivel de confianca
de 95%.

Os critérios de elegibilidade foram: a crianga encontrar-se na referida faixa
etdria, estar cadastrada nas ESFs do municipio, ndo apresentar ou ter sido diag-
nosticada com sindrome ou deficiéncia, estar acompanhada da mde no momen-
to da coleta, além dos responsaveis pela crianga consentirem que ela participe
da pesquisa.

J& para a avaliacdo do desenvolvimento neuropsicomotor, foram utilizados
os Marcos do Desenvolvimento obtidos mediante a aplicacdo da Escala de Levan-
tamento de Bem-Estar de Criangas Pequenas, instrumento de acesso gratuito,
gue pode ser aplicado da faixa etaria de 1 més a 65 meses (PERRIN et al., 2016).
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O mesmo possui 12 questionarios destinados a diferentes faixas etarias (WHITE-
SELL; SARCHE; TRUCKSESS, 2015). Para o presente estudo utilizou-se os questio-
nariosde 2,4,6,9, 12, 15, 18 e 24 meses.

Para analise realizou-se o somatdrio advindo das respostas do cuidador
para cada item da escala, que poderiam assumir trés diferentes valores: “0”,
guando a crianca “ainda ndo realiza” determinada tarefa; “1”, quando realiza
“um pouco”; e “2”, quando realiza “muito”. Apds a soma destas pontuacdes foi
feita uma comparacdo com os escores de referéncia para criancas brasileiras, ve-
rificando se a crianga encontrava-se acima ou abaixo do corte determinado para
aquela faixa etaria. Valores maiores indicavam que a crianca investigada atendia
as expectativas para a idade (triagem negativa), ja valores iguais ou menores in-
dicavam que a crianca deveria ser encaminhada para uma avaliacdo diagndstica,
uma vez que se apresentava com suspeita de atraso no desenvolvimento neu-
ropsicomotor (triagem positiva) (MOREIRA, 2016; PERRIN et al., 2016).

Vale ressaltar que apenas 213 criangas foram classificadas quanto aos
Marcos do Desenvolvimento, posto que para a faixa etdria de 1 a 3 meses ndo ha
pontos de corte definidos. Segundo as autoras da escala original, ndo foi possivel
determina-los em virtude da presenca de atrasos no desenvolvimento nesta re-
ferida faixa etaria ser rara (SHELDRICK; PERRIN, 2013).

No estado nutricional foram coletadas as varidveis antropométricas peso
e comprimento das criangas. A afericdo se deu no momento da coleta, ado-
tando os protocolos da World Health Organization (2006) para a classificacdo.
Desta forma, os pontos de corte do escore-Z, tanto do peso quanto do compri-
mento, foram cruzados com a idade, além de cruzar o peso e o comprimento
(BRASIL, 2011).

O peso para a idade (P/l) foi categorizado em muito baixo (< escore-z-3),
baixo (= escore-z-3 e < escore-z-2), adequado (= escore-z-2 e < escore-z +2) e
elevado (> escore-z +2). O comprimento para a idade (C/I) recebeu a classifica-
¢do de muito baixo (< escore-z-3), baixo (> escore-z-3 e < escore-z-2) e adequa-
do (= escore-z-2) e o peso por comprimento (P/C) foi categorizado em magre-
za acentuada (< escore-z-3), magreza (= escore-z-3 e < escore-z-2), eutrofia (>
escore-z-2 e < escore-z +1), risco de sobrepeso (> escore-z +1 e < escore-z +2),
sobrepeso (> escore-z +2 e < escore-z +3) e obesidade (> escore-z +3) (BRASIL,
2011).

Apds esta classificacdo, estes dados foram tabulados em planilhas do £x-
cel for Windows® para caracterizacdo das falhas antropométricas segundo Jeong,
Kim, Subramanian (2019), que as ordenaram em sete categorias, uma vez que
este modelo de avaliagdo pautou-se na repercussdo que os déficits nutricionais
podem apresentar em relacdo ao desenvolvimento, sendo os critérios de classifi-
cacdo adotados expostos na Tabela 1.
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Tabela 1 — Modelo de classificacdo adotado para categorizacdo
das falhas antropométricas

Categorias Parametros Escore-z

P/l e C/l acima do considera- P/l > escore-z +2
do adequado C/| = escore-z +2
C/1 <-25SD, mas o peso era

aceitavel tanto para a idade
guanto para a baixa estatura
P/l e C/I adequados, mas com P/C < escore-z-3; > escore-z-3 e <

1: Nenhuma falha

2: C/I abaixo do
esperado

C/| < escore-z-3; > escore-z-3 e <
escore-z-2

3: Apenas magreza

P/C <- 25D escore-z-2
4: Apenas baixo P/1 <-2SD, mas o C/l e o P/C P/| < escore-z-3; > escore-z-3 e <
peso estavam adequados escore-z-2

C/| < escore-z-3; > escore-z-3 e <
C/l e P/1 <=2SD, mas o P/C escore-z-2
estava adequado P/ < escore-z-3; > escore-z-3 e <

escore-z-2

P/| < escore-z-3; > escore-z-3 e <
6: Magreza e abai- C/I adequado, maso P/leo escore-z-2

5:C/l e o P/l abai-
xo do recomen-
dado

xo do peso P/C sdo <-2D P/C < escore-z-3; > escore-z-3 e <
escore-z-2
7 ¢ ) ; C/I < escore-z-3; > escore-z-3 e <
. omprimento . . . escore-7-2
baixo, magrezae  C/I baixo e muito baixo, P/I
. . . . P/| < escore-z-3; > escore-z-3 e <
o peso abaixo do  baixo e muito baixo e P/C ma-
escore-z-2
esperado (3 falhas greza acentuada e magreza p/C 35 3
’ A < escore-z-3; > escore-z-3 e <
simultaneas) ’
escore-z-2

Fonte: JEONG; KIM; SUBRAMANIAN (2019).

No momento da coleta foi utilizado o aplicativo EpiCollect5®, formato csv,
gue tem acesso gratuito, visando a tornar a pesquisa em campo mais pratica.
Apds um contato prévio com a mae para esclarecimentos acerca da pesquisa,
caso ela consentisse participar, era solicitado a assinatura do Termo de Consenti-
mento Livre e Esclarecido (TCLE) de acordo com a idade materna.

Para as andlises estatisticas os dados foram transferidos ao Software for
Statistical Package for the Social Sciences (IBM SPSS Statistics Base 20.0). Uftili-
Zou-se a estatistica descritiva para obtencdo das frequéncias absolutas e rela-
tivas. Para avaliar a associacdo entre a varidvel de desfecho (atraso no neuro-
desenvolvimento infantil) com as falhas antropométricas, utilizou-se a Razdo de
Verossimilhanga a um nivel de significancia de 5%.

0 estudo foi aprovado pelo Comité de Etica da Universidade Federal do Piaui,
sob numero de parecer favoravel 3.645.183, quando se levou em consideracdo os
aspectos éticos e metodoldgicos de acordo com as diretrizes estabelecidas na Reso-
lucdo 466/2012 e complementares do Conselho Nacional de Sadde (BRASIL, 2013).

RESULTADOS

Ao analisar os dados percebeu-se que dentre as criancas avaliadas houve
predominancia do sexo feminino (50,9%) e que a faixa etdria de um a trés me-
ses de idade foi a mais recorrente (25,8%), enquanto a participacdo de criancas
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entre 23 a 24 meses foi a que apresentou menor expressividade (2,4%). Em rela-
¢do a frequéncia de atrasos no neurodesenvolvimento mediante a avaliagdo dos
Marcos do Desenvolvimento contidos na escala SWYC, das 287 criancas avaliadas
9,4% apresentaram triagem positiva para atraso no desenvolvimento neuropsi-
comotor.

Ja no que se refere as falhas antropométricas, que esta representada como
Modelo 1, é perceptivel visualizar que uma parcela significativa do publico infan-
til avaliado ndo apresentou nenhuma falha (87,5%). Destas criancas, no entanto,
9,1% estavam com o peso abaixo do que é esperado para o comprimento dentre
as categorias investigadas para caracterizacdo do estado nutricional, mediante o
uso do conceito de falhas. Todas estas informacGes encontram-se descritas na
Tabela 2.

Tabela 2 — Perfil social, antropométrico e do neurodesenvolvimento
das criancas avaliadas, Picos, Piaui (n=287)

Variaveis N %

Feminino 146 50,9
Sexo )

Masculino 141 49,1
1-3 74 25,8
4-5 34 11,8
6-8 55 19,2
. 9-11 32 11,2
Idade das criangas (meses) 19-14 33 115
15-17 25 8,7

18-22 27 9,4

23-24 7 2,4
Ndo se Aplica 74 25,8

Marcos do Desenvolvimento Triagem Positiva 27 9,4
Triagem Negativa 186 64,8
Categoria 1 251 87,5

Categoria 2 1 0,3

Categoria 3 26 9,1

Modelo 1¢ Categoria 4 2 0,7

Categoria 5 0 0

Categoria 6 6 2,1

Categoria 7 1 0,3

“Modelo 1 = Falhas Antropométricas.

Fonte: Os autores.

Quando foi realizado o cruzamento das falhas antropométricas com os da-
dos referentes as 213 criangas que se enquadravam na classificacdo dos Marcos
do Desenvolvimento, foi perceptivel que apenas duas criangas tiveram tanto tria-
gem positiva para atrasos no desenvolvimento quanto para falhas antropomé-
tricas, sendo estas nas categorias magreza apenas e magras e abaixo do peso,
conforme demonstrado na Tabela 3.
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Tabela 3 — Suspeitas de atraso no desenvolvimento neuropsicomotor segundo o
estado nutricional, avaliado pelas falhas antropométricas (n=213)

Triagem Positiva  Triagem Negativa

Variaveis n (%) n (%) Valor p*
Nenhuma Falha 25(12,7) 172(87,3)
Apenas Atrofiado 0(0) 1(100)
Magreza Apenas 1(7,7) 12(92,3)
Magras e Abaixo do Peso 1(100) 0(0) 0,287
Atrofiado, Magro e Abai- 0(0) 1(100)
xo do Peso

*Razdo de Verossimilhanca.

Fonte: Os autores.

Desta forma, na presente amostra o estado nutricional avaliado mediante
as falhas antropométricas ndo apresentou associacdo estatistica com atrasos no
neurodesenvolvimento infantil mediante os Marcos do Desenvolvimento da es-
cala SWYC (p = 0,287). O estudo demonstrou, no entanto, a importancia do mo-
nitoramento destas varidveis, tendo em vista que ainda ha criancas que nao se
encontravam dentro dos padrdes de crescimento e desenvolvimento esperados
para a idade.

DISCUSSAO

Um comparativo entre os resultados encontrados para as falhas antro-
pométricas com o estudo utilizado como base, requer um pouco de cautela na
interpretacdo, uma vez que tanto o nUmero amostral quanto a faixa etéria das
criancgas sdo diferentes, o que pode explicar as variacdes encontradas. Dentre
as categorias que tiveram uma maior prevaléncia de falhas no estudo base, o
comprimento abaixo do esperado para idade apresentou 31,4%, enquanto, no
presente estudo, a maior prevaléncia foi na categoria do peso para o compri-
mento (9,1%), posto que estes foram classificados com magreza, e no estudo
comparativo esta mesma falha ainda apresentou um percentual maior (16,1%)
(JEONG; KIN; SUBRAMANIAN, 2019).

Pode-se notar que tanto no estudo base quanto no presente trabalho as
falhas sempre manifestaram correlagdo com atrasos no crescimento, por isso
ponderar os resultados encontrados para alteracGes nos déficits estaturais se faz
necessario. Embora o presente trabalho ndo tenha apresentando uma alta inci-
déncia de atraso nesta categoria, cabe reforcar que na prevaléncia de criancas
com falhas nas demais categorias, normalmente a estatura vinha associada. Por
isto, a importdncia de um monitoramento mais cauteloso da estatura, uma vez
gue ela reflete o crescimento linear da crianca, sendo um indicativo de que pos-
sa ter vivenciado ou estar vivenciando situacGes desfavordveis, pois o seu efeito
é acumulativo (MAGALHAES et al., 2016).

De maneira geral, ao se analisar as falhas antropométricas varios fatores
devem ser investigados numa tentativa de reverté-las, como os aspectos obsté-
tricos, socioecondmicos e alimentares. A literatura reporta uma associagdo com
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a histéria pregressa da crianca, em que o baixo peso ao nascer pode repercu-
tir no estado nutricional durante a infancia, sendo este uma das varidveis que
mais impactam no crescimento, na composicdo corporal e no desenvolvimento
infantil, reflexos advindos ainda do periodo de vida intrauterino, que traz consigo
comorbidades que repercutirdo na salde na fase adulta. Além disso, os fatores
intrinsecos ao ambiente em que esta crianca estd inserida também tém inter-
feréncia (ROCHA et al., 2019; LARSSON et al., 2019; MAGALHAES et al., 2016;
SHOEPS et al., 2011; WILCOX, 2001).

J&d quando se analisou o total de criancas que apresentava desvio tanto
na estatura guanto no peso nas trés categorias antropométricas analisadas, o
presente estudo ndo evidenciou nenhuma crianca com estas trés falhas, contra-
riando o trabalho de Jeong, Kin, Subramanian (2019), em que 12% de suas crian-
cas tiveram esta sobreposicdo de déficits. Os autores ressaltam a importancia
em ponderar todos estes indicadores no momento de classificar e associar os
achados ao estado nutricional, principalmente no que se refere as categorias de
desnutricdo infantil.

Esta ressalva deve-se ao fato de que os dois primeiros anos de vida da
crianca sdo cruciais para seu pleno crescimento e desenvolvimento, principal-
mente em criangas com historico de baixo peso ao nascer e cujas familias apre-
sentam baixo poder aquisitivo (MAGALHAES et al., 2016).

Embora no presente estudo as falhas antropométricas usadas para men-
surar o estado nutricional ndo tenham apresentado associagdo com atrasos nos
Marcos do Desenvolvimento, cabe mencionar a importancia em acompanhar
o crescimento e o desenvolvimento destas criancgas nos dois primeiros anos de
vida por meio das variaveis elencadas neste trabalho. Nesta fase o estado nutri-
cional fica mais susceptivel a oscilagdes, principalmente quando ha altera¢cdes no
ambiente em que a crianga vive, podendo ocasionar uma maior vulnerabilidade
gue tende a repercutir na sua saude. Por isto, o olhar para com este publico deve
ser biopsicossocial, estendendo o didlogo para o ambiente familiar e o contexto
social onde ela estd inserida (PEDRAZA; OLINDA; BEZERRA, 2020; BRASIL, 2012).

Desta forma, percebe-se que o cuidado e o acompanhamento da crianga
sdo dinamicos e acontecem diariamente, além de envolverem a participacdo de
varios atores sociais; dentre eles, um dos mais importantes é o que possui vin-
culos familiares, uma vez que os primeiros estimulos advém deste ambiente, e
sdo exemplos a serem seguidos pelas criangas, por isto estimuld-las é de suma
relevancia, haja vista que nos primeiros meses de vida da-se inicio ao processo
do desenvolvimento motor, da linguagem e do campo mental, e estes devem
acontecer de maneira plena (OLIVEIRA; ROCHA, 2019).

E importante monitorar, também, o desenvolvimento infantil, pois, como
investigado no estudo, 27 criancgas ainda tiveram triagem positiva para risco de
atraso no neurodesenvolvimento infantil. Quando consultada a literatura, estes
resultados divergiram em termos percentuais com os encontrados por Moreira
(2016), que utilizou a mesma escala de triagem e encontrou indices de risco de
atraso bem mais expressivos, embora com uma amostra bem mais extensa.
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Ainda, é interessante salientar que, mesmo que a amostra trabalhada ndo
tenha apresentando associacdo entre atrasos no desenvolvimento com as falhas
antropométricas, é consenso na literatura que os habitos alimentares tém in-
fluéncia na antropometria e apresentam relacdo com atrasos no desenvolvimen-
to, como reporta uma pesquisa norte-americano, que avaliou criangas na faixa
etdria de até 4 anos de idade e percebeu que quanto mais velhas maiores sao
os riscos de inseguranca alimentar, e este tende a refletir em atrasos no desen-
volvimento, considerando que nele ndo foi constatado associacdo em alteragcbes
antropométricas (DRENNEN et al., 2019).

Estes impactos podem ser explicados partindo do principio que durante o
periodo gestacional a dieta da mae tende a suprir as demandas de proteinas e
nutrientes para que a mielinizacdo aconteca de forma otimizada, a medida que
guando a crianga nasce esta fica na dependéncia de terceiros e, caso o aporte de
vitamina B12 seja deficiente, o mesmo pode interferir em atrasos nas funcdes
cognitivas (ALARCON, 2019).

Desta forma, é perceptivel a necessidade cada vez mais crescente em in-
vestigar e acompanhar o crescimento infantil, tendo em vista que o desenvolvi-
mento e o estado nutricional vivenciados nesta fase tém repercussées cruciais
ao longo de toda sua existéncia, além de implicar nas futuras geragdes, por isto
a urgéncia em proporcionar condi¢des para que estas criangas alcancem seu ma-
ximo potencial, e este deve sempre vir pautados com amor e cuidado (RICHTER
et al., 2020).

CONCLUSAO

Sendo assim, conclui-se, ao final do estudo, que, embora ndo tenham sido
evidenciadas associacBes entre as falhas antropométricas e os Marcos do Desen-
volvimento, ambos mostraram-se ferramentas alternativas para avaliar tanto o
estado nutricional, mediante o cruzamento de distintas varidveis, que mostram
resultados coerentes para o correto manejo das criangas que, porventura vie-
rem a apresentar alguma falha, quanto para a triagem de possiveis atrasos no
desenvolvimento infantil, reforcando a relevancia de um acompanhamento mais
detalhado.

Além disso, os resultados aqui elencados levam a refletir acerca da impor-
tancia do monitoramento e replicacdo destes estudos em outras regides para
que seja possivel uma generalizagcdo das informacgdes, haja vista que, no modelo
de estudo transversal, apenas uma amostra isolada ndo possibilita a extrapola-
cdo destes dados com seguranca, bem como investigar, em estudos proximos,
os habitos alimentares destas criangas para verificar uma possivel relacdo entre
estas variaveis.
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