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Resumo

Este estudo objetivou avaliar a qualidade de vida de criancas nascidas prematuras em idade pré-escolar. Os
participantes foram 15 criangas, 09 nascidas prematuras e 06 a termo, de ambos 0s sexos, com idade entre quatro e
seis anos. As criancas se auto avaliaram através do instrumento Autoquestionnaire Qualité de Vie Enfant Imagé, com
a ajuda de figuras e faces que expressam diversos estados emocionais e 0s escores se diferenciam de modo respectivo
a muito infeliz, infeliz, feliz e muito feliz. Das 15 criancas avaliadas, 60,0% nasceram prematuras, 40% a termo e
13,3% tinha desenvolvimento neuropsicomotor questiondvel no momento da auto avaliacdo. O escore médio de
qualidade de vida da amostra foi de 52,3, numa escala de zero a 78, com desvio padrdo de 8,7, minimo de 35 e
méaximo de 65. As criancas se sentem mais felizes no dia do seu aniversario (80,0%), & mesa junto com a familia
(80,0%), quando pensam no pai (73,3%), quando assistem televisdo (73,3%), quando estdo com os avds (66,7%),
quando veem uma fotografia propria (66,7%), quando pensam em quando tiver crescido (66,7%), quando pensam na
mée (60,0%), durante as férias (60,0%), a noite quando se deitam (60,0%), em momentos de brincadeira, durante o
recreio escolar (60,0%), quando fazem as li¢cGes de casa (60,0%), quando os amigos falam com eles (53,3%), quando
0 pai ou a mée falam com eles (53,3%). Ndo se observou diferenca significativa entre os sexos, idades, prematuridade
ou ndo e desenvolvimento neuropsicomotor quanto ao escore de qualidade de vida (p>0,05).

Palavras-chave: Prematuro; Qualidade de vida; Pré-escolar.

Abstract

This study aimed to evaluate the quality of life of children born prematurely at preschool age. The participants were
15 children, 09 born prematurely and 06 at term, of both sexes, aged between four and six years. The children
assessed themselves using the instrument Autoquestionnaire Qualité by Vie Enfant Imagé, with the help of figures and
faces that express different emotional states and the scores differ respectively from very unhappy, unhappy, happy and
very happy. Of the 15 children evaluated, 60.0% were born prematurely, 40% were born at term, and 13.3% had
questionable neuropsychomotor development at the time of self-assessment. The mean quality of life score of the
sample was 52.3, on a scale from zero to 78, with a standard deviation of 8.7, a minimum of 35 and a maximum of 65.
Children feel happier on their birthday ( 80.0%), at the table with the family (80.0%), when they think of their father
(73.3%), when they watch television (73.3%), when they are with their grandparents (66.7% ), when they see their
own photograph (66.7%), when they think about growing up (66.7%), when they think about their mother (60.0%),
during vacations (60.0%), at night when they go to bed (60.0%), in playtime, during school recess (60.0%), when they
do their homework (60.0%), when friends talk to them (53.3% ), when the father or mother talks to them (53.3%).
There was no significant difference between genders, ages, prematurity or not, and neuropsychomotor development in
terms of quality of life score (p>0.05).

Keywords: Premature; Quality of life; Pre-school.
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Resumen

Este estudio tuvo como objetivo evaluar la calidad de vida de los nifios nacidos prematuramente en edad preescolar.
Los participantes fueron 15 nifios, 09 prematuros y 06 a término, de ambos sexos, con edades comprendidas entre
cuatro y seis afios. Los nifios se autoevaluaron utilizando el instrumento Autoquestionnaire Qualité de Vie Enfant
Imagé, con la ayuda de figuras y rostros que expresan diferentes estados emocionales y las puntuaciones difieren
respectivamente de muy infeliz, infeliz, feliz y muy feliz. De los 15 nifios evaluados, el 60,0% naci6é prematuramente,
el 40% naci6 a término y el 13,3% tenia un desarrollo neuropsicomotor cuestionable en el momento de la
autoevaluacion. La puntuacion media de calidad de vida de la muestra fue 52,3, en una escala de cero a 78, con una
desviacién estandar de 8,7, un minimo de 35 y un maximo de 65. Los nifios se sienten mas felices en su cumpleafios
(80,0%), en el Mesa con la familia (80,0%), cuando piensan en su padre (73,3%), cuando ven televisién (73,3%),
cuando estan con sus abuelos (66,7%), cuando ven su propia fotografia (66,7%) , cuando piensan en crecer (66,7%),
cuando piensan en su madre (60,0%), durante las vacaciones (60,0%), en la noche al acostarse (60,0%), en el recreo,
durante el recreo escolar (60,0%) %), cuando hacen sus deberes (60,0%), cuando los amigos les hablan (53,3%),
cuando el padre o la madre les habla (53,3%). No hubo diferencias significativas entre géneros, edades, prematuridad
o0 no y desarrollo neuropsicomotor en términos de puntuacion de calidad de vida (p> 0,05).

Palabras clave: Prematuro; Calidad de vida; Preescolar.

1. Introducéo

De acordo com a Organizagdo Mundial de Saude (1995) a qualidade de vida tem amplo conceito, definida como “ a
percepgdo do individuo de sua posicao na vida, no contexto da cultura, e sistema de valores nos quais ele vive e em relagdo aos
seus objetivos, expectativas, padrdes e preocupacdes”. No entanto quando se refere a area de salide tem uma definicdo mais
restrita, na qual esté relacionada as vivencias com patologias e intervencfes médicas (Martini, Padovani & Perosa, 2019).

Assim, conforme Gaspar et al., (2006), quando a qualidade de vida esta associada a salde da crianca, a mesma deve
ser vista sob um olhar que destaca diversas analises, ndo so da crianga, mas também dos pais, da familia e sociedade. Visto que
neste sentido ela é caracterizada como uma percepcao que envolve ndo s6 o bem-estar fisico, mas demais componentes, como
funcdo emocional, mental, social e comportamental percebidos pela crianga e demais envolvidos no contexto (Martini,
Padovani & Perosa, 2016).

A vista disso, a qualidade de vida também vem sendo usada como um método de resultado, pois a incidéncia de
pessoas que sobrevivem a determinadas patologias ou complicagdes de condigdes de saide tem aumentado (Prebianchi &
Barbarini). Desse modo é relevante reforcar a relagdo entre qualidade de vida e prematuridade, pois a crianga nascida
prematura tende por vezes a ter repercussdes negativas e isso pode implicar diretamente no seu bem-estar (Horta & Soares,
2020). Nesse sentido, quando se trata de prematuridade ha uma correlacdo com a qualidade de vida destas criancas, ja que as
mesmas sao menos autdbnomas e necessitam do auxilio do pais (Martini, Padovani & Perosa, 2019).

Sobre este aspecto vale frisar que € considerado prematuro a crianca cuja idade gestacional ao nascimento € menor
que 37 semanas (Martini, Padovani & Perosa, 2016) e idade pré-escolar dos 4 aos 6 anos. A fase pré-escolar é uma etapa muito
significante da vida da crianga, dado que o mesmo estd desenvolvendo suas competéncias de linguagem, leitura, aptides,
seguimento neuropsicomotor e social (Moreira, 2011).

Sendo assim, a qualidade de vida do prematuro é compreendida por meio das condi¢fes que a envolve, como 0s
aspectos patoldgicos, ambientais, psicossociais e socioecondmicos e do seu progresso frente ao acompanhamento profissional
(Martini, Padovani & Perosa, 2019).

Neste contexto, a participacdo da equipe multiprofissional é extremamente importante, ja que as demandas sao
especificas e os desafios sdo diversos. Se o prematuro ndo for assistido de forma satisfatéria principalmente na primeira
infancia, os desafios poderdo perdurar e desencadear resultados graves (Horta & Soares, 2020).

Os autores afirmam ainda que as intervencdes no inicio da vida do prematuro sdo cruciais para a saide e qualidade de
vida do mesmo, tanto que os procedimentos devem ser realizados visando ndo somente manter a vida, mas também o bem-

estar futuro, diminuindo as possiveis vulnerabilidades que possam surgir (Carmo, 2017; Horta & Soares).
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Tais vulnerabilidades podem perdurar e dificultar o desenvolvimento no periodo escolar, atingindo assim a evolucédo
do comportamento social, da cognicédo e linguagem do aluno nascido prematuro. Para tanto, o desempenho do estudante pode
ser afetado, 0 que possivelmente corrobora para um déficit na qualidade de vida do mesmo (Martini, Padovani & Perosa,
2019).

Desta forma assegurar que a crianca prematura tenha um acompanhamento desde o periodo neonatal tanto da
evolucdo dos érgdos quanto das habilidades vai contribuir para um diagnéstico precoce de alteracdes e assim detectar possiveis
interferéncias no desenvolvimento saudavel e na qualidade de vida da crianca. No entanto, por mais que haja um avango na
area de salde do neonato, infelizmente a prematuridade ainda é considerada um fator de risco para possiveis consequéncias
negativas na vida da crianga (Martini, Padovani & Perosa, 2016).

Na tentativa de mensurar a qualidade de vida da crianca, no Brasil é amplamente utilizado o instrumento
Autoquestionnaire Qualité de Vie Enfant Imagé (AUQEI) que avalia o estado subjetivo da satisfacdo da crianca frente a sua
autopercepcao (Pereira & Petreca, 2015).

Sendo assim, 0 presente estudo teve como objetivo avaliar a qualidade de vida de criangas nascidas prematuras em
fase pré escolar, considerando a importancia da reflexdo e producdo de conhecimento sobre a tematica, bem como a elaboragéo

de estratégias para melhorar o bem-estar da crian¢a nascida prematura.

2. Metodologia

Trata-se de um estudo do tipo transversal com abordagem quantitativa e delineamento do tipo caso controle. A
populacdo estudada foi composta por criancgas de quatro a seis anos de idade, acompanhadas nas Unidades de Satde da Familia
e Casa da Crianga da cidade de Guanambi — Bahia. Essa pesquisa esta vinculada ao projeto Desenvolvimento e qualidade de
vida das criangas prematuras e baixo peso e a coleta foi realizada entre outubro de 2016 e junho de 2017.

Os critérios de inclusdo foram: residéncia no municipio de Guanambi, acompanhamento na Unidade de Salde da
Familia e estar em idade pré escolar no momento da avaliagao.

Por outro lado, os critérios de exclusdo das criangas foram: malformacdes que afetavam a expressdo da fala, alteragGes
sensoriais auditivas e/ou visuais e sequelas de comprometimento do sistema nervoso central e anomalias congeénitas.

O estudo atendeu a resolugdo n° 466, de 12 de dezembro de 2012 e teve aprovacio do Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade Catolica de Brasilia e Secretaria de Salde do Estado da Bahia sob parecer n® 913.952. Os pais ou responsaveis
pelas criangas assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE).

Para a coleta dos dados foi utilizado o instrumento Autoquestionnaire Qualité de Vie Enfant Imagé (AUQEI), que
Segundo Castilhos (2020) é uma ferramenta elaborada na Franga por Manificat e Dazord e validada no Brasil em 2000 por
Assuncéo Jr. et., al. E utilizada para avaliar diretamente a percepcao de criancas sobre sua qualidade de vida e contém questdes
que agrupadas em 4 principais categorias, das quais sdo: autonomia, lazer, funcéo e familia.

A avaliacdo das criangas foi realizada individualmente, na presenca da mde ou do pai além do pesquisador em
ambiente com temperatura agradavel, com a crianca acordada, alimentada e em condi¢des de salde satisfatorias, em horario
previamente agendado. O agendamento da avaliacdo de cada crianca foi intermediado pelos Enfermeiros e Agentes
Comunitérios das Unidades de Saude pesquisadas através da comunicacao verbal com as maes.

As criangas se autoavaliaram através do instrumento AUQELI. Para que as criangas se auto avaliassem, o pesquisador
mostrava para as criancas figuras e faces que expressavam diversos estados emocionais e elas apontavam qual imagem era
compativel com a sua resposta e que se diferenciaram de modo respectivo a muito infeliz, infeliz, feliz e muito feliz.

Por fim, a analise dos dados compreendeu em analise descritiva (média, desvio padrdo, mediana, valor minimo e valor

maximo) dos escores de qualidade de vida para as criangas prematuras, a termo e para a amostra total. Para a comparacéo dos
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escores entre as categorias das variaveis analisadas foi utilizado o teste t de Student. A seguir foi conduzida a analise das
distribuicbes de cada questdo do instrumento para as criangas prematuras, a termo e para a amostra total. As analises foram
realizadas com auxilio do programa R, considerando o nivel de significancia de 5%.

Assim, os dados foram discutidos conforme literatura atualizada e com respeito aos aspectos éticos de acordo a lei n°

9610 (1998) que versa sobre direitos autorais.

3. Resultados

A amostra foi composta de 15 criangas (09 nascidas prematuras e 06 a termo), destes 60,0% foram prematuros, 40% a
termo e 13,3% delas apresentavam desenvolvimento neuropsicomotor questionavel no momento da avaliacdo da qualidade de
vida, Tabela 1. Ainda, 53,3% era do sexo masculino. Ndo se observou diferenca significativa entre os sexos, idades,
prematuridade ou néo e desenvolvimento neuropsicomotor quanto ao escore de qualidade de vida (p>0,05). O escore médio de
qualidade de vida da amostra foi de 52,3, numa escala de zero (0) a (setenta e oito) 78, com desvio padrdo de 8,7, minimo de

35 e maximo de 65.

Tabela 1. Escore de qualidade de vida medido pela Escala de avaliagcdo da qualidade de vida em criancas e adolescentes,

Manicaf e Dazord, AUQEI, de acordo com as demais varidveis avaliadas.

Variavel Categoria N (%) *Escore de qualidade de vida p-valor

Média  (desvio Mediana (valor — minimo;

padrao) maximo)

Sexo Feminino 7 (46,7%) 50,86 (9,89) 49,00 (35,00; 63,00) 0,5592
Masculino 8 (53,3%) 53,63 (8,00) 54,50 (37,00; 65,00)

Idade 4 anos 8 (53,3%) 48,50 (9,55) 48,50 (35,00; 61,00) 0,0657
5 anos 7 (46,7%) 56,71 (5,38) 55,00 (51,00; 65,00)

Nascimento Prematuro 9 (60,0%) 50,67 (9,50) 52,00 (35,00; 65,00) 0,3839
A Termo 6 (40,0%) 54,83 (7,47) 56,50 (44,00; 63,00)

Desenvolvimento Normal 13 (86,7%) 52,00 (9,31) 54,00 (35,00; 65,00) 0,7204
neuropsicomotor Questionavel 2 (13,3%) 54,50 (3,54) 54,50 (52,00; 57,00)

*Pode variar de zero a 78. Fonte: Autores.

No dominio Autonomia, para o total da amostra, 53,3% se sentem muito felizes quando os amigos falam com eles e
53,3% se sentem muito infelizes longe da familia, Tabela 2. Para o dominio Lazer, 80,0%, 60,0% e 66,7% se sentem muito
felizes no dia do seu aniversario, durante as férias e quando estdo com os avos, respectivamente. No dominio Funcéo, 80,0%,
60,0%, 40,0% e 40,0% se sentem muito felizes & mesa junto com a familia, & noite quando se deitam, a noite ao dormir e na
sala de aula, respectivamente. Além disso, 53,3% se sentem infelizes quando vao a uma consulta médica. Ja no dominio
familia, 73,3%, 60,0%, 53,3% e 53,3%, respectivamente, se sentem muito felizes quando pensam no pai, na mée, quando o

pai ou mée falam com eles e quando alguém pede para mostrar algo que ele sabe fazer.
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Tabela 2. Distribuicdo de frequéncias das respostas no instrumento de avaliacdo da qualidade de vidaem  criangas e
adolescentes, Manicaf e Dazord, AUQEI, pelas criangas prematuras e a termo.

Prematuros A termo Total
Questdo Categorias Frequéncia (%)
Autonomia
Muito feliz 2 (22,2%) 1 (16,7%) 3 (20,0%)
_ ) Feliz 2 (22,2%) 2 (33,3%) 4 (26,7%)
Brincando sozinho
Infeliz 1(11,1%) 2 (33,3%) 3 (20,0%)
Muito infeliz 4 (44,4%) 1 (16,7%) 5 (33,3%)
Muito feliz 3 (33,3%) 2 (33,3%) 5 (33,3%)
Feliz 2 (22,2%) 0 (0,0%) 2 (13,3%)
] Infeliz 0 (0,0%) 0 (0,0%) 0 (0,0%)
Dormindo fora
Muito infeliz 1(11,1%) 0 (0,0%) 1 (6,7%)
N4o responderam 3(33,3%) 4 (66,7%) 7 (46,7%)
Muito feliz 4 (44,4%) 4 (66,7%) 8 (53,3%)
Quando amigos falam Feliz 5 (55,6%) 2 (33,3%) 7 (46,7%)
Infeliz 0 (0,0%) 0 (0,0%) 0 (0,0%)
Muito infeliz 0 (0,0%) 0 (0,0%) 0 (0,0%)
Muito feliz 1(11,1%) 0 (0,0%) 1 (6,7%)
Feliz 3(33,3%) 0 (0,0%) 3 (20,0%)
Longe da familia
Infeliz 3 (33,3%) 5 (83,3%) 8 (53,3%)
Muito infeliz 2 (22,2%) 1 (16,7%) 3 (20,0%)
Muito feliz 3 (33,3%) 1 (16,7%) 4 (26,7%)
Feliz 0 (0,0%) 0 (0,0%) 0 (0,0%)
Infeliz 0 (0,0%) 0 (0,0%) 0 (0,0%)
Notas na escola
Muito infeliz 0 (0,0%) 0 (0,0%) 0 (0,0%)
Né&o responderam 6 (66,7%) 5 (83,3%) 11(73,3%)
Lazer
Muito feliz 7 (77,8%) 5 (83,3%) 12 (80,0%)
Feliz 0 (0,0%) 1 (16,7%) 1 (6,7%)
Dia do aniversario
Infeliz 1(11,1%) 0 (0,0%) 1 (6,7%)
Muito infeliz 1(11,1%) 0 (0,0%) 1 (6,7%)
Muito feliz 5 (55,6%) 4 (66,7%) 9 (60,0%)
Feliz 3(33,3%) 1 (16,7%) 4 (26,7%)
Durante as férias
Infeliz 0 (0,0%) 1 (16,7%) 1 (6,7%)
Muito infeliz 1(11,1%) 0 (0,0%) 1 (6,7%)
Muito feliz 6 (66,7%) 4 (66,7%) 10 (66,7%)
Feliz 1(11,1%) 1 (16,7%) 2 (13,3%)
Quando esta com o0s avos
Infeliz 0 (0,0%) 0 (0,0%) 0 (0,0%)
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Muito infeliz 2 (22,2%) 1 (16,7%) 3 (20,0%)
Funcao
Muito feliz 6 (66,7%) 6 (100,0%) 12 (80,0%)
R Feliz 2 (22,2%) 0 (0,0%) 2 (13,3%)
A mesa junto com a familia
Infeliz 1(11,1%) 0 (0,0%) 1 (6,7%)
Muito infeliz 0 (0,0%) 0 (0,0%) 0 (0,0%)
Muito feliz 7 (77,8%) 2 (33,3%) 9 (60,0%)
. Feliz 2 (22,2%) 0 (0,0%) 2 (13,3%)
A noite quando se deita
Infeliz 0 (0,0%) 3 (50,0%) 3 (20,0%)
Muito infeliz 0 (0,0%) 1 (16,7%) 1 (6,7%)
Muito feliz 3 (33,3%) 3 (50,0%) 6 (40,0%)
. Feliz 2 (22,2%) 0 (0,0%) 2 (13,3%)
A noite ao dormir
Infeliz 1(11,1%) 3 (50,0%) 4 (26,7%)
Muito infeliz 3 (33,3%) 0 (0,0%) 3 (20,0%)
Muito feliz 3 (33,3%) 3 (50,0%) 6 (40,0%)
Feliz 3(33,3%) 3 (50,0%) 6 (40,0%)
Na sala de aula
Infeliz 2 (22,2%) 0 (0,0%) 2 (13,3%)
Muito infeliz 1(11,1%) 0 (0,0%) 1 (6,7%)
Muito feliz 2 (22,2%) 1 (16,7%) 3 (20,0%)
Feliz 1(11,1%) 1 (16,7%) 2 (13,3%)
Quando vai a uma consulta médica
Infeliz 5 (55,6%) 3 (50,0%) 8 (53,3%)
Muito infeliz 1(11,1%) 1 (16,7%) 2 (13,3%)
Familia
Muito feliz 2 (22,2%) 2 (33,3%) 4 (26,7%)
eliz 2% % 0%
Feli 2 (22,2% 1(16,7% 3 (20,0%
. ) Infeliz 1(11,1%) 0 (0,0%) 1 (6,7%)
Quando brinca com os irmaos
Muito infeliz 0 (0,0%) 0 (0,0%) 0 (0,0%)
do responderam 4% ,0% 7%
N3 d 4 (44,4% 3 (50,0% 7 (46,7%
Muito feliz 7 (77,8%) 4 (66,7%) 11 (73,3%)
Feliz 0 (0,0%) 0 (0,0%) 0 (0,0%)
Quando pensa no pai
Infeliz 1(11,1%) 2 (33,3%) 3 (20,0%)
Muito infeliz 1(11,1%) 0 (0,0%) 1 (6,7%)
Muito feliz 4 (44,4%) 5 (83,3%) 9 (60,0%)
Feliz 3 (33,3%) 1 (16,7%) 4 (26,7%)
Quando pensa na mae
Infeliz 0 (0,0%) 0 (0,0%) 0 (0,0%)
Muito infeliz 2 (22,2%) 0 (0,0%) 2 (13,3%)
Muito feliz 4 (44,4%) 4 (66,7%) 8 (53,3%)
Feliz 5 (55,6%) 2 (33,3%) 7 (46,7%)
Quando o pai ou a mée falam
Infeliz 0 (0,0%) 0 (0,0%) 0 (0,0%)
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Muito infeliz 0 (0,0%) 0 (0,0%) 0 (0,0%)

Muito feliz 4 (44,4%) 4(66,7%) 8 (53,3%)

Quando alguém ped o al Feliz 4 (44,4%) 2(33,3%) 6 (40,0%)
uando alguém pede que mostre alguma .

coisa que sabe fazer Infeliz 0 (0,0%) 0 (0,0%) 0 (0,0%)

Muito infeliz 0 (0,0%) 0 (0,0%) 0 (0,0%)

Na Tabela 3 observa-se que 33,3% das crianc¢as se sentem muito infelizes algumas vezes e 73,3% se sentem infelizes

algumas vezes.

Fonte: Autores.

Tabela 3. Distribuicéo de frequéncias das respostas sobre felicidade pelas criangas prematuras e a termo.

Questdo Categorias
Prematuros A termo Total
Frequéncia (%)
Néo 2 (33,3%) 9 (60,0%)
. 7 (77,8%)

Algumas vezes vocé estd  Sim 3 (50,0%) 5 (33,3%)
muito infeliz 2 (22,2%)

N&o sei 0 (0,0%) 1 (16,7%) 1(6,7%)

Néo 0 (0,0%)

4 (44,4%) 4 (26,7%)

Algu_mas vezes vocé estd  Sim 5 (55,6%) 6 (100,0%) 11 (73,3%)
infeliz

Nao sei 0 (0,0%) 0 (0,0%) 0 (0,0%)

Néo 1(11,1%) 0 (0,0%) 1(6,7%)
Algumas vezes voce estd  Sim 8 (88,9%) 5 (83,3%) 13 (86,7%)
feliz

Nao sei 0 (0,0%) 1(16,7%) 1(6,7%)

Néo 1(11,1%) 0 (0,0%) 1(6,7%)
Algumas vezes vocé estd  Sim 8 (88,9%) 5 (83,3%) 13 (86,7%)
muito feliz

Nao sei 0 (0,0%) 1(16,7%) 1(6,7%)

Fonte: Autores.

N&o se observou diferenca significativa entre os sexos, idades, prematuridade ou ndo e desenvolvimento
neuropsicomotor quanto ao escore de qualidade de vida (p>0,05).

O escore médio de qualidade de vida da amostra foi de 52,3, numa escala de zero a 78, com desvio padréo de 8,7,
minimo de 35 e maximo de 65.

As criangas se sentem mais felizes no dia do seu aniversario (80,0%), a mesa junto com a familia (80,0%), quando
pensam no pai (73,3%), quando assistem televisdo (73,3%), quando estdo com os avoés (66,7%), quando vém uma fotografia
prépria (66,7%), quando pensam em quando tiver crescido (66,7%), quando pensam na mae (60,0%), durante as férias

(60,0%), a noite quando se deitam (60,0%), em momentos de brincadeira, durante o recreio escolar (60,0%), quando fazem as
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licbes de casa (60,0%), quando os amigos falam com eles (53,3%), quando o pai ou a mae falam com eles (53,3%), quando

alguém pede que mostre alguma coisa que sabe fazer (53,3%), quando tomam os remédios (53,3%).

4. Discussao

Diante dos resultados obtidos, observa-se que no dominio autonomia 53,3% das criancas demonstraram-se felizes
guando falam com os amigos. Neste aspecto Magalhdes (2019) traz que o comportamento da crianga prematura pode variar
conforme as adversidades psicossociais vivenciadas. Sendo assim quanto mais o0 ambiente for propicio ao controle emocional e
mantiver recursos educacionais melhor seré a qualidade das relacGes interpessoais da crianca (Souza, 2020).

Acerca da questdo emocional, Pacheco (2018) menciona que um ambiente emocional desfavoravel, por vezes pode
contribuir para um mal desempenho da crianga, isto é, quando comparada a uma crianca que convive em um ambiente com
menor adversidade. Logo, quando hd um acimulo de problemas emocionais, hd um déficit na trajetoria de desenvolvimento do
nascido prematuro.

J& no que se refere as préaticas educativas Silva et al. (2020) destacam que quando elas estdo presentes na rotina, ha
uma maior socializagdo da crianca, visto que este estimulo parenteral tende a trazer impactos imediatos e positivos na vida
infantil. Desta forma, a interacdo entre pais e filhos deve ser encorajada, pois promove um desenvolvimento socioemocional
equilibrado (Pinto, 2020).

Por outro lado, quando h& um controle rigido sobre a crianga, Pacheco (2018) diz que o comportamento externalizante
ou internanalizante é bem possivel que se manifeste. Dado que o estresse, depressdo e perturbagdo psicoldgica materna sao
fatores de risco para alteragdes comportamentais e emocionais na vida do filho. Deste modo, quando esses problemas ndo séo
tratados, possivelmente a autonomia infantil fica prejudicada e consequentemente hd uma ma qualidade de vida (Pinto, 2020).

Ainda sobre 0 Dominio Autonomia, no estudo observou-se que 53,3% das criancas se sentem infelizes longe da
familia. Acerca disso, Magalhdes (2019) destaca que o nucleo familiar é considerado um local de seguranca e prote¢do para as
criangas. Sobretudo, no caso de criangas prematuras a familia exerce um papel de superprote¢do, ja que muitos dos prematuros
precisam de cuidados mais especificos. Assim, quando estdo fora do convivio familiar as criangas tendem a se sentir mais
inseguras (Silva et., 2020).

No tocante ao dominio Lazer foi demonstrado que as criangas se sentiram muitos felizes no dia do aniversério (80%) e
guando estdo com os avos (60%). Neste quesito Silva et., al (2020) destacam a importancia de atividades de lazer para
promover uma boa qualidade de vida, visto que as mesmas promovem bem-estar e auxilia no desenvolvimento infantil
saudavel. Vale ressaltar que estes resultados foram semelhantes a alguns estudos que utilizaram AUQEI e neste caso Souza
(2019) menciona que nesses momentos de lazer hd um resgate de boas lembrangas e felicidade, motivos pelos quais as criangas
se sentem felizes.

Cabe salientar que o estudo de Rezende, Lemos e Medeiros (2017) que também usou o instrumento de AUQEI traz
que ndo h& nenhuma literatura sobre autopercep¢do de criangas associada a qualidade de vida. Assim, 0s autores trazem que
este fato justifica a variacdo de alguns estudos sobre qualidade de vida, visto que a depender do desempenho do infante hd uma
grande possibilidade de ter uma autopercepcdo negativa.

Outro resultado relevante no estudo foi referente ao dominio funcéo, visto que as criangas se sentiram muito felizes
quando estavam na mesa junto com a familia, na sala de aula e também quando se deitam. Neste quesito a avaliacdo destas
questdes é pertinente, dado que é relevante compreender a satisfacdo das criancas diante de algumas atividades ou em
determinadas situacfes (Roncada et. al, 2018).

Ainda sobre esse aspecto é notavel que os professores sdo fundamentais para que haja uma melhoria na qualidade de

vida das criancas. Sobretudo em criangas prematuras, ja que os mesmos podem usar estratégias educacionais e cuidados que
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visam o desempenho funcional e intelectual. Assim, no decorrer do percurso pedagdgico os docentes poderdo estimar metas e
objetivos que garantam a incluséo de todas as criangas e identifique suas limitagdes (Verreschi, 2018).

No que concerne ao dominio familia foi encontrado que as criangas se sentem muito felizes quando estdo com os pais,
bem como quando alguém pede para mostrar algo que eles sabem fazer. Sobre isso, Dutra, Silva e Neves (2019) destaca que a
familia pode colaborar de forma expressiva no desenvolvimento de criangas prematuras, tanto que as trocas existentes entre o
nacleo familiar permitem que vinculos consistentes e confianca venham a surgir.

Outro aspecto a ser considerado é que a relacdo familiar quando bem estruturada é parte essencial para superar 0s
conflitos existentes. No entanto, algumas limitagcbes ou falhas no bom relacionamento familiar faz com que haja uma
exposi¢ao da crianca a problemas que prejudique a sua qualidade de vida. Desse modo, é relevante que haja uma cooperacéo
entre atengdo primaria e o ndcleo familiar para minimizar possiveis dificuldades e potencializar as qualidades das criangas
(Gracioli & Linhares, 2014).

Por fim, no estudo foi obtido como resultado que 73,3% se sentem infelizes algumas vezes. Em relagéo a isso, Carmo
(2017) traz que o temperamento apesar de ser herdado, muitas vezes pode ser influenciado e moldado pela vivéncia de cada
pessoa. Contudo a prematuridade pode facilitar a oscilagdo de temperamento, j& que por vezes as criangas nascidas prematuras
tendem a ter problemas cognitivos e de interacdo (Gracioli & Linhares, 2014).

Ainda que neste estudo em questdo ndo foi observado diferenca significativa na qualidade de vida entre o nascido
prematuro e a termo, é valido frisar que o estudo de Silva, Lindau e Giacheti (2017) contradiz o resultado dessa pesquisa, pois
destaca que uma boa parcela de criangas prematuras na idade pré escolar evidenciou resultados inferiores quanto & atencéo e
funcionalidade executiva, tanto que muitas delas necessitavam de apoio educacional.

Contudo, no presente estudo foi demonstrado que os dominios de autonomia, fungdo, familia e lazer de criangas
prematuras foram satisfatorios frente a analise do instrumento AUQEI, porém Pereira, Teixeira e Santos (2012) destacam que
tem que manter um cuidado com estudos que avaliam qualidade de vida, pois € bem provavel que as diversas conceituagdes

sobre este tema podem dificultar sua avaliacdo e uso nas pesquisas cientificas.

5. Concluséo

O estudo apresentou limitagcBes como, o tamanho da amostra e a capacidade de atencdo das criangas, relacionadas a
idade, que sdo necessarias para responder aos questionamentos propostos no instrumento de avaliagao.

Entretanto, tendo em vista que h4 um elevado nimero de nascimentos prematuros no Brasil e no mundo, o presente
estudo contribuiu para a andlise da qualidade de vida de criangas nascidas prematuras em fase pré escolar. Vale frisar que o
instrumento utilizado foi de extrema relevancia para o éxito do estudo.

No que concerne aos resultados, primeiramente é valido destacar que ha uma falta de consenso quando se trata de
investigacdo sobre qualidade de vida, pois € um tema amplo e que carece de uma melhor definicéo. Para tanto se faz necessario
uma medida que delimite o conceito, visto que isso facilitaria a equiparacéo de estudos que tratam sobre esta tematica.

Apesar que nesse estudo em especifico ndo houve uma diferenca significativa entre qualidade de vida de nascidos a
termo e nascidos prematuros, é fundamental destacar que em grande parte dos estudos realizados sobre a temaética foi
encontrado um escore mais baixo em nascidos prematuros.

Por outro lado, esse resultado apresenta extrema relevancia, pois ainda que o nascido prematuro tenha vivenciado esta
desvantagem bioldgica no inicio da vida, através desse estudo foi possivel observar que ndo houve grandes repercussoes na
qualidade de vida dos mesmos na fase pré escolar e isso demonstra que é possivel superar fatos que ocorreram na vida do

neonato.
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Em suma, o estudo reforca que é relevante a realizagdo de estudo longitudinal sobre a qualidade de vida e
desenvolvimento da crianga nascida prematura, visando compreender os fatores de risco e identificando as fragilidades para
prevenir possiveis desdobramentos negativos. Além disso o presente estudo subsidia uma maior reflexdo a respeito da

qualidade de vida de criangas nascidas prematuras na fase pré escolar.
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