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CRIANCAS DE 2 ANOS

RESUMO: Analisar a concordancia entre o roteiro “Indicadores de
Referéncia ao Desenvolvimento Infantil” (IRDI) e o Modified Checklist
Sfor Autism in Toddlers (M-CHAT) na deteccdo de risco psiquico, bem
como investigar a possivel relagao entre risco psiquico e alteracoes no
desenvolvimento cognitivo e na aquisicio da linguagem. Avaliaram-se
20 bebés entre um e 24 meses, em pesquisa de coorte, a partir dos
instrumentos IRDI (dos 04 meses incompletos aos 18 meses), M-CHAT
e Bayley III (18 e 24 meses). Houve correlacio estatisticamente
significante (p=0,004) entre alteracio de linguagem no Bayley III
e M-CHAT aos 18 meses. Observaram-se, ainda, criancas com risco
psiquico (IRDI-18 meses) e baixo desempenho no teste Bayley III
Observou-se auséncia de concordincia entre IRDI e M-CHAT. Por
outro lado, a andlise entre risco no M-CHAT e alteracoes de linguagem
na escala Bayley III evidenciaram as graves limitacoes linguisticas em
casos de risco para autismo.

PALAVRAS-CHAVE: Desenvolvimento infantil; Cognicao; Linguagem;
Risco; Transtorno autistico.

COGNITIVE AND LINGUISTIC DEVELOPMENT AND
PSYCHIC RISK HISTORY IN T WO-YEAR-OLD CHILDREN

ABSTRACT: Current study analyzes agreement between the
questionnaire Clinical Risk Indicators for Children Development
(URDI) and the Modified Checklist for Autism in Toddlers (M-CHAT) to
detect psychic risks and investigate the possible relationship between
psychic risk and alterations in cognitive development and language
acquisition. Twenty children, between one and 24 months old, were
evaluated in a cohort research by IRDI (from incomplete 4 months
till 18 months), M-CHAT and Bayley III (18 and 24 months). There
was a significant statistical correlation (p=0.004) between language
alteration in Bayley III and M-CHAT at 18 months. Children with
psychic risk (IRDI-18 months) and low performance in Bayley III were
reported. Although lack of concordance between IRDI and M-CHAT was
detected, analysis between risk in M-CHAT and language alterations
by Bayley III scale evidenced deep linguistic limitations in autism risk
cases.

KEY WORDS: Child Development; Cognition; Language; Risk; Autistic
disorder.
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INTRODUCAO
Estudos do campo psicanalitico e das
neurociéncias  evidenciaram a  importincia do

acompanhamento do psiquismo na puericultura™ de
modo a permitir que uma intervencio a tempo seja
oportunizada ao beb¢ e sua familia antes da instalacio
de uma psicopatologia, sobretudo em casos de risco de
evolucdo para o autismo'. Esses estudos consideraram
simultaneamente a possibilidade de predisposicio
bioldgica do bebé e de limitagoes na constituicio do laco
familiar.
Outros estudos da psicologia do desenvolvimento
e das neurociéncias também abordam o tema, destacando
a importancia da intervencao no primeiro ano de vida
para que as condigoes psiquicas e do desenvolvimento
infantil possam ser modificadas positivamente impedindo
o déficit cognitivo em bebés com risco de autismo’.
Em ambos os campos, ressalta-se a importancia de
que profissionais da puericultura se apropriem de
conhecimentos acerca da deteccao precoce de sinais de
risco psiquico*®”® sobretudo para autismo como sugere
o estudo de Flores e Smeha’ na realidade brasileira.
Sabe-se que as dificuldades prolongadas na
estruturacdo psiquica podem ter como consequéncias
limitacoes cognitivas e linguisticas, como ji relatado
em trabalhos sobre autismo"'*'"'*  além do que virios
estudos apontam sobre as limitacoes sociais € no
desenvolvimento humano que podem advir na psicose.
Esta pesquisa pretende abordar este tema ao
analisar casos de risco psiquico que incluem o risco na
direcio das duas psicopatologias: autismo e psicose, por
meiodousodos Indicadores Clinicos de Referéncia (Risco)
ao Desenvolvimento Infantil (IRDI)?¢, elaborados a partir
da teoria psicanalitica por um grupo de pesquisadores
universitdrios brasileiros, em cujo contetido encontra-se
um conjunto de 31 indicadores clinicos que revelam a
probabilidade de aparecimento de disturbios psiquicos
posteriores°.
Em referéncia aos indicadores clinicos
abordados pela psicanilise, ¢ especialmente no ambito
da saide mental infantil que a sua utilizacio pode
alcancar um emprego significativo. A justificativa da

producio deste tipo de instrumento clinico sustentado

nessa pritica e teoria se dd porque a psicandlise tem
colaborado para a compreensio das estruturas e dos
padroes de funcionamento dos transtornos emocionais,
comportamentais € dos atrasos no desenvolvimento,
proporcionando dispositivos técnicos € maneiras de
intervir que tém otimizado consideravelmente os
atendimentos e as condicoes da vida dos sujeitos'.

Especificamente em relagio ao risco paraautismo,
varios estudos tém abordado roteiros e sinais utiliziveis
no primeiro ano de vida"®'>. De modo especial os Sinais
PREAUT"?, idealizados para deteccio precoce de risco de
autismo apresentaram-se em razodvel concordancia com
o Modified Checklist for Autism in Toddlers (M-CHAT)'.

Considerando o fato de os sinais PREAUT
possuirem a mesma base epistemoldgica do IRDI, a teoria
freudo-lacaniana, neste estudo tem-se como objetivos
analisar a concorddncia entre IRDI e M-CHAT na detec¢io
de risco psiquico, bem como investigar a possivel relacio
entre risco psiquico e alteracdes no desenvolvimento
cognitivo e na aquisicao da linguagem em um grupo de
criancas acompanhadas em um estudo de coorte desde
um més de idade e que apresentaram risco psiquico em
seu historico por meio da andlise do IRDL

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de coorte retrospectivo,
com acompanhamento longitudinal de bebés e anilise
quantitativa do desfecho do desenvolvimento.

A amostra deste estudo constou de 20 bebés
nas faixas etirias de 18 e 24 meses que faziam parte de
uma pesquisa maior denominada “Andlise Comparativa
do Desenvolvimento de Bebés Prematuros e a Termo,
com e sem risco psiquico: da detec¢do a intervengio”,
coordenada pela orientadora deste trabalho, aprovada
no Comité de Etica em Pesquisa, sob nimero 652.722.
Os responsdveis, contatados no setor de puericultura de
um hospital universitirio e no setor de Teste do Pezinho
de uma unidade basica de satde, quando seu bebé tinha
até 30 dias de vida, foram esclarecidos sobre os objetivos
e procedimentos da pesquisa e assinaram o termo de
consentimento livre e esclarecido. Responderam a uma
entrevista, que ofereceu dados psicossociais, obstétricos
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e sociodemograficos, e se comprometeram a trazer seus
bebés para avaliacoes até os dois anos de vida.

As avaliacoes realizadas utilizadas nesta pesquisa
por faixa etdria foram:

i. Faixa etaria 1- 3 meses e 1 dia a 4 meses
incompletos - IRDI fase I

ii. Faixa etaria 2 - 6 meses e 1 dia a 7 meses e 29
dias - IRDI fase II;

iii. Faixa etdria 3 - 8 meses e 1 dia a 9 meses e 29
dias - IRDI fase III;

iv. Faixa etaria 4 - 17 meses e 1 dia a 18 meses e
29 dias - IRDI fase IV, MCHAT, Bayley III,

v. Faixa etdria 5 - 23 meses e 1 dia a 24 meses e
29 dias - M-CHAT e Bayley IIL

O IRDI foi observado durante as interacoes mae-
bebé e também na entrevista com as maes; o instrumento
M-CHAT foi aplicado nas mies e conferido na observacio
das criancas; e o teste Bayley III foi aplicado por
fisioterapeuta com formacio para a aplicacio do mesmo
quando os bebés tinham 24 meses. Para andlise dos
resultados foram utilizados os critérios que demonstram
risco em cada um dos instrumentos, nas faixas etarias
elegidas para o estudo, identificando, assim, os bebés
com risco. No caso do roteiro IRDI, tem-se risco quando
dois ou mais indicadores estiverem ausentes na andlise
das quatro fases, ou seja, de um a 18 meses de vida.

O M-CHAT é capaz de detectar risco para autismo
aos 18 e 24 meses. Ele é uma alteracio do Checklist for
Autism in Toddlers (CHAT), elaborado nos Estados Uni-
dos e tem traducio para o portugués'. A aplicabilidade
do M-CHAT ¢ bastante acessivel, sendo que as respostas
a cada item consideram a opiniao dos pais em corres-
pondéncia ao comportamento da crianca. Sua versao tra-
duzida e adaptada foi publicada para o portugués apos
cauteloso estudo e aplicacio a fim de testar sua eficicia.
Apesar de a escala nio apresentar validade de diagnosti-
co, pode indicar casos suspeitos que necessitam de uma
avaliacio mais minuciosa, pois apresenta alta sensibili-
dade e especificidade. De um total de 23 questoes, 19
itens sdo relativos a presenca/auséncia de competéncias e
quatro itens estao associados a comportamentos atipicos.
Quando a crianga avaliada apresenta um desenvolvimen-

to tipico, a devolutiva dada pelos pais as questoes que
indicam a presenca de competéncias sociais ou do de-
senvolvimento normalmente é sim, ja para os itens que
avaliam a presenca de comportamentos atipicos, tem-se
habitualmente como resposta o ndo*".

O Bayley Il (BayleyScalesofinfantandToddler-
Development, ThirdEdition), que foi publicado em 2000,
busca avaliar o desenvolvimento infantil. Em 1993, Nancy
Bayley e colaboradores realizaram os primeiros estudos
sobre a escala Bayley, que ¢é classificada como detentora
de propriedades psicométricas para a avaliacio do de-
senvolvimento infantil. Essa versio mais atual apresenta
melhora do contetdo dos testes, maior qualidade psico-
métrica e, em decorréncia, maior adequacio clinica. A
aplicacio do teste Bayley III € indicada para criancas de 1
a 42 meses de idade®.

A escala proporciona avaliacio de multiplos
setores do desenvolvimento infantil, podendo ser
utilizada para o propdsito de identificar atrasos e
fornecer informacdes para o planejamento terapéutico. A
crianca € observada quanto a execucio de determinadas
atividades esperadas nas faixas etdrias. S0 avaliados cinco
dominios de desenvolvimento: cognicio, linguagem
(comunicacdo receptiva e expressiva), motor (fino e
grosso), socioemocional e comportamento adaptativo.
Os trés primeiros sao analisados por meio da observacio
direta da crianca durante o teste, e os dois dltimos sio
analisados por intermédio de um questiondrio a ser
respondido pelo principal cuidador da crianga. Essas
duas escalas sio menos utilizadas em circunstincias
clinicas e de pesquisa na realidade brasileira porque
ainda nio foram traduzidas para o portugués e adaptadas
a realidade nacional ®.

O subteste cognitivo e o subteste de linguagem da
Bayley III foram utilizados nesta pesquisa. Eles examinam
o0 progresso da crianca na cognicio em relacdo as dreas
como visualizacio, memoria e atencio; e, na linguagem,
avaliam as habilidades de comunicagio receptiva e
expressiva, incluindo a capacidade de reconhecer sons
e vocabuldrio receptivo. O Bayley III nao fornece uma
pontuacio global total, mas separa as pontuagoes brutas
e escalares para cada dominio, bem como as pontuacoes
compostas e as classificacoes percentuais para cada escala.
Ao fim do teste, o desenvolvimento da crianga pode
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receber uma das seguintes classificacoes: extremamente
baixo, limitrofe, média baixa, média alta, superior e muito
superior .

Os dados normativos de Bayley III foram
coletados nos Estados Unidos, em 2004, com 1.700
criancas com idades entre 16 dias e 43 meses e 15 dias.
Os coeficientes de confiabilidade para os subtestes Bayley
Il sdo 0,86, para motor fino; 0,87, para comunicacao
receptiva; e 0,91, para comunicacao expressiva, cognicao
e motor grosso. Cada item do teste pode receber a
pontuacio 0 ou 1: 0, caso a crian¢a nio realize o item ou
falhe em cumprir os parimetros estabelecidos pelo teste;
e 1 sendo a resposta alcangada quando a crianca realiza
os parimetros estabelecidos, apresentando desempenho
apropriado no item.

As regras de aplicabilidade do teste se constituem
em encontrar a base do teste quando a crianca for capaz de
acertar em sequéncia trés questoes; se a crianca responde
erroneamente uma dessas trés primeiras, retorna a letra
anterior da testagem; continuando até que a crianca erre
cinco questoes consecutivamente’. Para que a crianca
apresente alguma alteracdo cognitiva ou de linguagem,
deve obter, como resultado, escore composto menor que
90 nesses subtestes.

Tabela 1. Concordincia IRDI e M-CHAT aos 18 e 24 meses

Os resultados obtidos foram tabulados em
planilha Excel e as anilises estatisticas foram realizadas
no software STATA 9.0, no qual se buscou a andlise de
concordancia entre os protocolos IRDI e M-CHAT na
verificagdo de risco psiquico, e a correlacio e concordancia
entre IRDI, M-CHAT e Bayley III para verificar a relacio
entre risco psiquico e alteracio cognitiva e/ou de
linguagem.

RESULTADOS

Neste estudo foram analisados os resultados
obtidos nas avaliacoes de um grupo de 20 bebés, avaliados
pelo IRDI nos 18 meses iniciais de vida, buscando
verificar os niveis de concordincia e correlacio entre
a varidvel risco psiquico e o desfecho cognitivo, obtido
pelo protocolo Bayley III e risco para autismo, avaliado
pelo M-CHAT aos 18 e 24 meses.

Quando realizada essa relacao por meio do teste
de KAPPA, observou-se, conforme descrito na Tabela 1,
que nio houve concordincia significativa entre IRDI e
M-CHAT.

M-CHAT 18 meses

M-CHAT 24 meses

IRDI
Semrisco  Com risco Total Kappa Semrisco  Com risco Total Kappa
Sem risco 8 1 9 9 0 9
. K= 0,238 K=0,083
Com risco 7 4 11 p=0,194 10 1 11 p=0353
Total 15 5 20 19 1 20

Legenda: IRDI-Indicadores de Risco para Desenvolvimento Infantil; M-CHAT-Modified Checklist for Autism in Toddlers; K-coeficiente de

correlacao Kappa; p- valor de p.

/.

E interessante observar que o IRDI identifica
11 criancas com risco aos 18 meses e o M-CHAT apenas
cinco, demonstrando a sensibilidade de deteccio
maior a0 risco psiquico por parte do IRDI, tendo em
vista que ele ndo objetiva identificar apenas as criangas
com risco para autismo, e considera a possibilidade de
risco de constituicdo para psicose, ou mesmo risco ao
desenvolvimento. Entre as alteracoes ao desenvolvimento,
pode ser citado o atraso na aquisicao da linguagem como
uma das alteracoes mais frequentes na amostra estudada,

como se verd na Tabela 4 em que dez criangas apresentam
atraso de linguagem ji aos 18 meses na avaliacio do
Bayley IIL

Na faixa etdria de 24 meses, apenas uma crianca foi
identificada com risco para autismo por meio do protocolo
M-CHAT, ou seja, somente uma dentre o total de 11 criangas
identificadas pelo IRDI como possuindo risco psiquico, o
que explica a falta de concordéncia estatistica entre ambos
pelo fato de o IRDI pegar uma gama maior de fatores de
risco para a constitui¢io psiquica do que o M-CHAT.
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Nas Tabelas 2 e 3 sio apresentadas as correlacoes
entre IRDI e Bayley III. Na Tabela 2, encontram-se as
andlises de cognicio e linguagem por meio da comparagio
de Spearman e na Tabela 3 apenas a correlacio com a
linguagem por meio do Teste U de Mann-Whitney.

Tabela 2. Correlacio IRDI e Bayley III cognicdo e linguagem
18 e 24 meses

Valid Spearman p-level
IRDI x Bayley III 20 0,227 0,334
cog 24meses
IRDI x Bayley III 20 0,267 0,254
cog18 meses
{RDI x Bayley III 20 0,175 0,461
gg 18 meses
{RDI x Bayley III 20 0,045 0,851
gg 24meses

Legenda: IRDI - Indicadores Clinicos de Referéncia (Risco) ao De-
senvolvimento Infantil. BAYLEY III (Bayley Scales of infant and Tod-
dler Development, Third Edition). COG: cognitivo. LGG: linguagem.
Teste correlacio de Spearman.

Tabela 3. Anilise de comparagio entre Bayley III Linguagem
aos 18 e 24 meses e IRDI

IRDI IRDI
BAYLEY III SEM RISCO  COM RISCO P VALOR
Média + DP  Média + DP
18 MESES
. 94,607 + 79,818 +
Linguagem 23,388 21104 0,175
Linguagem 21,556 + 17,091 + 0370
receptiva 7,230 8,204 ’
Linguagem 22,333 + 17,909 + 0.260
expressiva 7,433 5,718 '
24 MESES
; 93,556 + 89,000 +
Linguagem 15322 14,920 0,602
Linguagem 24333 + 23,182 + 0.551
receptiva 4,359 4262 ’
Linguagem 27,000 + 23,091 + 0.175
expressiva 6,982 8,154 ’

Legenda: IRDI - Indicadores Clinicos de Referéncia (Risco) ao
Desenvolvimento Infantil; BAYLEY III - Bayley Scales of infant and
Toddler Development, Third Edition; Teste U de Mann-Whitney.

Em termos descritivos, € interessante observar
que, apesar da auséncia de significincia estatistica na
associacio IRDI e Bayley III para cognicio e linguagem,
que hd uma média maior de pontuacio em linguagem

para criangas sem risco psiquico que seja ser de 14 pontos
aos 18 meses e diminui a0s 24 meses para 4 pontos.

Na Tabela 4, hd uma descricdo dos resultados,
utilizando o Teste U de Mann-Whitney para comparacio
entre M-CHAT e Bayley III Linguagem aos 18 meses e 24
meses.

Tabela 4. Anilise comparativa entre Bayley III Linguagem e
M-CHAT aos 18 e 24 meses (N=20)

” M-CHAT M-CHAT p
VARIAVEIS  GEMRISCO ~ COMRISCO  valor
BAYLEY III Média + DP Média + DP

18 meses

Linguagem 94,467 + 62,600 + 12,798  0,004*

19,744

Linguagem 21,600 + 11,600 + 7,301 0,012%*
receptiva 6,610

Linguagem 22,200 + 13,000 4 4,123 0,011*
expressiva 5,858

BAYLEY III

24 meses
. 91.666 +

Linguagem 15,327 85,500 + 12,020 0,448

Linguagem 24,000 + 21,000 £ 5,656 0,311
receptiva 4,144

Linguagem 24,833 + 25,000 + 2,828 0,704
expressiva 8.125

Legenda: BAYLEY III - Bayley Scales of infant and Toddler Develo-
pment, Third Edition;. M-CHAT - Modified Checklist for Autism in
Toddlers; Teste U de Mann-Whitney; *p valor < 0,05.

Observa-se que houve significincia estatistica
aos 18 meses na relacio entre ter risco no M-CHAT e
atraso na aquisicio da linguagem no Bayley III, tanto na
modalidade receptiva, quanto expressiva da linguagem,
o que evidencia o observado na Tabela 3, com um pouco
mais de peso estatistico.

Embora a diferenca na média e no desvio-padrio
entre as criangas sem e com risco psiquico nio tenha
levado a um valor significativo, observa-se que a média no
desempenho geral de linguagem das criancas sem risco
¢ sempre superior, tanto aos 18, quanto aos 24 meses.
Também se destaca a ocorréncia de um desvio-padrao
maior do grupo com risco em termos de linguagem
expressiva aos 24 meses. Esse dado se deve ao fato de que
esse sintoma de linguagem é considerado como o mais
evidente nas alteracoes do desenvolvimento, em termos
de desfecho dos bebés com risco psiquico.
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DISCUSSAO

Considerando a proposta inicial de analisar a
relacdo entre desenvolvimento cognitivo e de linguagem
em sua possivel associacio com risco psiquico, observou-
se que o risco psiquico nem sempre foi acompanhado de
risco ao desenvolvimento cognitivo e linguagem, o que
explica a falta de correlacio estatistica entre os resultados
obtidos no Bayley Il para os itens de linguagem e cognicao
a20s 18 e 24 meses, e os resultados obtidos no roteiro IRDI
nos 18 primeiros meses de vida. Uma hipotese que se
pode sugerir ¢ que hd, no segundo ano de vida, uma
diferenciacdo maior entre os aspectos estruturais, ou seja,
entre cognicao e psiquismo.

A relacdo encontrada entre 0 M-CHAT e o Bayley
III, em seu aspecto linguagem, demonstra o que diversos
trabalhos apontaram sobre o evidente comprometimento
dalinguagem em casos de autismo *>1*1:12, Assim, pode-se
concluir que a alteracio de linguagem ¢ mais evidente do
que a cognitiva no segundo ano de vida, jd que as criangas
com risco psiquico apresentaram desenvolvimento
cognitivo tipico, em sua maioria. Essa relacio entre
risco psiquico e alteracio de linguagem foi encontrada
em amostra maior € nao restrita apenas ao autismo, no
trabalho de Crestaniet al.™, que evidenciou relagao entre
menor producio de fala inicial e risco avaliado pelo IRDI.

No entanto, cabe ressaltar que a continuidade
do déficit linguistico coloca, como possibilidade futura,
a presenca de dificuldades no ambito cognitivo, ji que
as tarefas cognitivas ficam mais complexas com o avancgar
da idade e demandam um funcionamento de linguagem
ampliado para sua compreensio. Esse aspecto ganha
maior relevancia quando se observa a tendéncia de
melhor desempenho linguistico nas criangas sem risco
psiquico, quando comparadas com as com risco, embora
ndo tenha havido uma significincia estatistica. Esse
aspecto € ressaltado por Polyaket al'' ao abordarem a
necessidade de se investigar mais o status da cognicio
em casos de autismo. Os autores afirmam que o déficit
cognitivo ¢ uma comorbidade comum no autismo. Esse
fato poe em maior evidéncia a necessidade de deteccio
precoce do autismo para que a intervencio precoce possa
sustentar melhores condigoes de evolugdo linguistica e
cognitiva para a crianga com esta psicopatologia.

Outro aspecto a ser considerado, a partir dos
resultados desta pesquisa, é a necessidade nosogrifica
da psicose enquanto quadro estrutural do psiquismo,
visto que o IRDI evidenciou a possibilidade de detectar a
presenca de risco psiquico em virios casos em que nio foi
possivel pelo M-CHAT. Esse fato foi observado pela falta
de concordéncia entre IRDI e M-CHAT, porque este teste
possui maior especificidade para autismo', enquanto
que o IRDI?® caracteriza-se por ser um roteiro que capta
outros tipos de risco psiquico, como, por exemplo, a
estruturacio psicotica’. Pode-se observar, ainda, que o
sintoma de linguagem foi o mais comum na relagio com o
risco psiquico detectado pelo IRDI, embora nio de modo
estatistico. Esses resultados evidenciam que as alteracoes
de linguagem devem ser investigadas em conjunto com o
psiquismo.

Um aspecto importante a se ressaltar sobre o
roteiro IRDI*® é o fato de ele analisar a dinimica da relagao
parental com o bebé e nio apenas os sinais patologicos
que o bebé apresenta. Isso o diferencia muito do M-CHAT
porque amplia o olhar em termos nosogrificos, mas
principalmente na direcdo da abordagem de intervencio
em tempo que serd feita. Ao observar os eixos tedricos
de estabelecimento da demanda, suposicio do sujeito,
alternancia entre presenca e ausencia e funcio paterna,
consegue-se perceber as dificuldades no lago entre bebé
e pais e nao apenas as fragilidades biologicas que o
bebé apresenta para engajar-se na relacio com aqueles
que exercem as funcoes parentais. Essas observacoes
podem, portanto, criar um contexto clinico da direcao da
intervencio e nio apenas dizer da presenca ou auséncia
de risco.

CONCLUSAO

Considerando o objetivo inicial de avaliar a
concordancia entre IRDI e M-CHAT, observou-se a
auséncia de concordancia entre ambos os instrumentos.

Por outro lado, observou-se que a andlise entre
risco no M-CHAT e alteracdes de linguagem na escala
Bayley III evidenciaram as graves limitacoes linguisticas
em casos de risco para autismo.
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