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RESUMO | A Alberta infant motor scale (AIMS) é um
instrumento de avaliagdo do desenvolvimento motor
grosso dos recém-nascidos entre O e 18 meses de idade.
Este estudo buscou sumarizar as pesquisas brasileiras
que utilizaram a AIMS e identificar seus objetivos, a fim
de fornecer um quadro das principais utilizacdes da
escala aos profissionais interessados no desenvolvimento
motor infantil. Trata-se de um estudo bibliométrico
realizado por meio de buscas nas bases de dados SciELO,
PubMed, Scopus, e Web of Science. Os descritores foram
“escala motora infantil de Alberta” e “Brasil”, com seus
equivalenteseminglés, unidos pelo termo booleano “AND”.
O critério de inclusao foi a utilizagdo da AIMS no Brasil,
com criangas de O a 18 meses. As varidveis base de dados,
revista, ano de publicacao, idioma, regido da instituicdo
vinculada aos autores e tipo de estudo foram analisadas
de forma quantitativa descritiva. Foi realizada analise de
conteudo dos objetivos descritos nas pesquisas, e foram
incluidos 79 estudos, a maioria dos quais apresentou
delineamento transversal e estava vinculada a instituicbes
das regides Sul e Sudeste. Boa parte das publicaces era
dos ultimos 10 anos, em inglés, e a revista Fisioterapia
e Pesquisa foi o periédico nacional que mais publicou
estudos referentes a amostra. Os objetivos analisados
foram distribuidos em seis classes de palavras, contidas
em dois grandes grupos: validades psicométricas (19,1%)
e estudos avaliativos (80,9%). Este ultimo considerou
O estudo
apresentou as pesquisas que utilizaram a AIMS para

as varias populacdes infantis analisadas.

avaliar o desenvolvimento motor de criancas brasileiras.

Isso reforca a importancia deste instrumento no contexto
nacional, além de estimular sua utilizacao.
Deficiéncias do  Desenvolvimento;

Desenvolvimento  Infantil;  Pesquisa  Cientifica e

Desenvolvimento Tecnoldgico; Revisao.

ABSTRACT | The Alberta infant motor scale (AIMS) is an
instrument for assessing the gross motor development
of newborns, aged 0-18 months. This study aimed to
summarize the Brazilian studies that used the AIMS and
identify their objectives to know the main uses of the scale
for professionals interested in child motor development.
This is a bibliometric study on SciELO, PubMed, Scopus,
and Web of Science databases. The searched keywords
were “Alberta infant motor scale” and “Brazil,” with their
equivalents in Portuguese and united by “AND.” Inclusion
criteria were: use of AIMS with children aged 0-18 months
carried out in Brazil. The variables database, journal, year of
publication, language, region of the institution linked to the
authors, and type of study were analyzed in a descriptive
quantitative manner. Content analysis was performed on
the objectives described in the articles. In total, 79 articles
were included and most of them had a cross-sectional design
and were linked to institutions in the South and Southeast
regions. Furthermore, most studies were from the last
10 years and in English. The journal Fisioterapia e Pesquisa
was the Brazilian journal that most published studies of
the sample. The analyzed objectives were distributed into
six word classes, with two large groups: psychometric
validity (19.1%) and evaluative studies (80.9%). The latter

Estudo desenvolvido pelo Laboratério de Avaliacao e Intervencdo Motora (LAVIM) do Instituto de Educacéao Fisica e Esportes,

Universidade Federal do Ceara (UFC) - Fortaleza (CE), Brasil.

Este artigo foi extraido do Trabalho de Conclusdo de Curso intitulado Alberta Infant Motor Scale em pesquisas brasileiras: estudo
bibliométrico, de autoria de Carla Thais de Sousa, apresentado para fins de conclusdo do curso de Educacao Fisica da UFC no ano de 2022.
Universidade Federal do Ceard (UFC) - Fortaleza (CE), Brasil. E-mail: thaiscarlasousa@gmail.com. ORCID-0000-0002-5455-9980
2Universidade Federal do Ceard (UFC) - Fortaleza (CE), Brasil. E-mail: taynaalbuguerquet@gmail.com. ORCID-0000-0002-3964-081X
SUniversidade Federal do Ceard (UFC) - Fortaleza (CE), Brasil. E-mail: marcelaferracioli@ufc.br. ORCID-0000-0003-1782-691X

Endereco para correspondéncia: Marcela de Castro Ferracioli Gama - Av. Mister Hull, s/n, Parque Esportivo, Bloco 320 - Fortaleza (CE), Brasil - CEP: 60455-760 - E-mail:
marcelaferracioli@ufc.br - Fonte de financiamento: nada a declarar - Conflito de interesses: nada a declarar - Apresentacao: 21 dez. 2022 - Aceito para publicacado: 26 abr. 2023


http://dx.doi.org/10.590/1809-2950/12371922012015

considered the various child populations analyzed. We presented
studies that used the AIMS to evaluate the motor development
of Brazilian children, reinforcing the importance of this instrument
in the national context and also encouraging its use.
Developmental Disabilities; Child Development;
Scientific Research and Technological Development; Review.

RESUMEN | La Escala Motora Infantil de Alberta (AIMS) es un
instrumento que evalla el desarrollo motor grueso de los recién
nacidos de entre O y 18 meses de edad. Este estudio pretendio
hacer una sintesis de estudios brasilefios que utilizaron la AIMS,
asi como identificar sus objetivos, con el fin de proporcionar
una tabla de los principales usos de la escala a los profesionales
interesados en el desarrollo motor infantil. Se trata de un estudio
bibliométrico, en el que se realizaron busquedas en las bases de
datos SciELO, PubMed, Scopus y Web of Science. Los descriptores
utilizados fueron “escala motora infantil de Alberta” y “Brasil”,
con sus equivalentes en inglés, unidos por el término booleano
“AND”. El criterio de inclusion fue la aplicacion de la AIMS en

INTRODUCAO

Os primeiros meses de vida da crianga sido
caracterizados pelo processo de desenvolvimento
sensério-motor, logo, a falta de estimulos nessa fase
podera implicar defasagens na aquisi¢do de habilidades
motoras fundamentais e, consequentemente,
no desenvolvimento infantil'. Portanto, ferramentas
padronizadas e validadas para a avaliagdo dessas
habilidades sio amplamente utilizadas por profissionais
da sadde para a vigilancia do desenvolvimento infantil,
pois fornecem a quantificagdo do desempenho
motor das criangas, que é comparado com normas
preestabelecidas referentes aos seus pares?.

A Alberta infant motor scale (AIMS) é um instrumento
de avaliagdo do desenvolvimento motor grosso de
recém-nascidos a termo e pré-termo, de 0 a 18 meses
de idade (38 semanas de idade gestacional até 18 meses
de idade corrigida ou marcha independente). Por meio
da observagio do profissional, ela fornece informagées
sobre o repertério espontaneo das habilidades motoras
das criangas®. A AIMS ¢é composta por 58 itens,
divididos nas seguintes subescalas: prono (21 itens),
supino (9 itens), sentado (12 itens) e em pé (16 itens).

Brasil, con nifios de entre O y 18 meses. Las variables base de
datos, revista, afio de publicacion, idioma, region de la institucion
vinculada a los autores y tipo de estudio se analizaron de manera
cuantitativa y descriptiva. Se realizé un analisis de contenido de
los objetivos descritos en los estudios, y se incluyeron 79 estudios,
de los cuales la mayoria presenté un disefio transversal y estaba
vinculado a instituciones de las regiones Sur y Sudeste de Brasil.
La mayoria de las publicaciones son de los ultimos 10 afos,
eninglés, vy larevista Fisioterapia e Pesquisa fue la revista nacional
gue mas publico estudios. Los objetivos analizados se dividieron
en seis clases de palabras, que contienen dos grupos principales:
validez psicométrica (19,1%) y estudios evaluativos (80,9%).
Este ultimo tuvo en cuenta las diversas poblaciones infantiles
analizadas. Este estudio presentd las investigaciones que
evaluaron la AIMS respecto al desarrollo motor de los nifios
brasilefios. Esto destaca la importancia del citado instrumento
en el contexto nacional, ademas estimula su uso.
Discapacidades del Desarrollo; Desarrollo Infantil;
Investigacion Cientifica y Desarrollo Tecnologico; Revision.

Cada item contido nas subescalas deve ser registrado
a partir da observacdo da descrigdo espontianea dos
movimentos da crianga. A escala apresenta escores
brutos, percentis e categorizagio do desempenho
motor em: normal (>25%), suspeito (25-5%),
e atipico (<5%)*.

Mesmo apés 25 anos de sua publicagio,
esse instrumento ainda é amplamente testado’.
No Brasil, a AIMS se mostrou uma ferramenta
eficiente, confidvel e consistente para avaliar o
desenvolvimento motor infantil, com poder preditivo
e discriminante de atrasos significativos®. Dentre as
muitas facilidades de acesso e emprego, as razdes que
justificam sua ampla utilizagdo sdo: precisa de pouco
tempo para a aplicagio (10-30 minutos), dispensa o
uso de materiais especificos, reduz gastos financeiros
e exige pouco manuseio da crianca®’.

A avaliagio motora a partir da AIMS tem guiado
virios tipos de pesquisas, em especial no Brasil,
sejam elas para formular diagndsticos situacionais
ou para avaliar estratégias de intervengdo®®. Porém,
embora destacada entre os protocolos mais utilizados
para a avalia¢do de criangas brasileiras, ndo hd na
literatura um levantamento quantitativo dos estudos



que a utilizaram. Tal andlise poderd fornecer dados
importantes sobre a aplicabilidade e confiabilidade da
AIMS em diversos polos de pesquisa e em diferentes
regides brasileiras. Assim, este estudo bibliométrico
buscou sumarizar as pesquisas brasileiras que utilizaram
a AIMS e seus achados em importantes bases de dados,
contribuindo para as futuras pesquisas relacionadas ao
desenvolvimento motor e para a atuagdo do profissional,
que poderdo utilizar essa escala para intervir no
desenvolvimento infantil.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo bibliométrico, com levantamento
quantitativo (descritivo) e qualitativo (andlise de conteudo),
sobre o escopo das pesquisas brasileiras que utilizaram
a AIMS. As buscas foram realizadas por dois revisores,
em momentos distintos e independentes, em marco e abril
de 2022, nas bases de dados SciELO, PubMed, Scopus
e Web of Science. Os descritores exatos foram: “Alberta
infant motor scale”, “Brazil”, “escala motora infantil de
Alberta” e “Brasil”. O termo booleano “4ND” foi utilizado
em todas as buscas, em inglés e em portugués.

A investigacdo teve como foco estudos originais
com desenho transversal, longitudinal e metodoldgico,
que utilizaram a AIMS e foram publicados a partir
de 1994 (ano de publicagdo da escala), em qualquer idioma.
Os critérios de inclusdo foram: utilizagio da AIMS como
instrumento de avaliagdo do desenvolvimento motor;
de criangas de 0 a 18 meses como publico-alvo; e estudos
realizados no Brasil. A escolha deste tltimo critério se deve
a necessidade de conhecer a avalia¢io do desenvolvimento
motor das criangas brasileiras para que sejam tragados
planos de enfrentamento dos atrasos motores que atinjam
especificamente essa populagio. Foram excluidas do
estudo revisdes sistematicas.

Realizou-se pesquisa e triagem inicial a partir da leitura
de titulo e resumo dos estudos que foram encontrados
pelos descritores nas diferentes bases de dados, excluindo
os duplicados e aplicando os critérios de inclusio e
exclusdo propostos. Em seguida, foram obtidos os textos
completos para serem lidos integralmente. Trabalhos
cujos critérios de inclusdo nio estavam explicitos também
foram examinados inteiramente.

Uma planilha eletrénica foi elaborada para
catalogacdo dos dados dos estudos, com as seguintes

informacgdes: base de dados; titulo; revista; ano de
publicagio; idioma; regido brasileira; autores; institui¢ao;
objetivo; delineamento; resultados e conclusdes.
O delineamento dos estudos foi subdividido em:
longitudinal (longitudinais, ensaios clinicos,
experimentais e/ou quase-experimentais); e transversal
(transversais, metodoldgicos, relatos, estudos de caso
e exploratérios)’. Estudos sobre desenvolvimento,
validagdo e avalia¢do de ferramentas e métodos de
pesquisa foram tratados como pesquisa metodolégical®.
O idioma identificado na planilha refere-se aquele
encontrado nas bases, o que nio significa que o
estudo nio esteja publicado também em outra lingua.
Em relagio as institui¢oes vinculadas e suas respectivas
regides brasileiras, consideramos a primeira institui¢io
brasileira ligada aos autores, na sequéncia da autoria.

Foi utilizada anilise descritiva para apresentar
frequéncias absolutas e relativas das varidveis
“delineamento”, “base de dados”, “revista”, “ano de
publicagdo”, “idioma” e “regido”. Dados referentes
aos objetivos foram examinados através da anilise de
contetdo. Na construgio do corpus textual, os termos
“desenvolvimento motor” e “recém-nascidos” foram
agrupados em um udnico termo, respectivamente
nas seguintes formas: desenvolvimento_motor e
recém_nascidos. Para isso, foi utilizado o software
Interface de R pour les Analyses Multidimensionnelles
de Textes et de Questionnaires (IRaMuTeQ)™.

A partir disso, foram realizados dois tipos
especificos de andlises: andlise de especificidades,
com o objetivo de verificar as diferencas nas evocagdes
(considerando a frequéncia de incidéncia de palavras
e seus indices hipergeométricos) entre os objetivos
dos estudos em funcido varidvel regido do Brasil;
e classifica¢do hierdrquica descendente (CHD),
para o reconhecimento do dendrograma com classes
emergentes, em que, quanto maior o X, mais associada
estd a palavra a classe, desconsiderando-se as palavras
com x*<3,80 (p<0,05).

RESULTADOS

Foram encontrados 181 estudos, mas, apds a finalizagio
da etapa de leitura, apenas 79 estudos constituiram a
amostra final. A Figura 1 apresenta o fluxograma de
triagem e sele¢do dos artigos.
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Figura 1. Fluxograma de identificacdo e selecdo de estudos da
revisao bibliografica
Fonte: Adaptado de Page et al.”.

Quarenta e cinco (57%) estudos foram publicados
em inglés e 34 (43%) em portugués, os quais foram
publicados em 37 revistas. Destas, 18 (48,6%) sio
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brasileiras, nas quais foram publicados 50 (63,3%)
estudos, e 19 (36,7%) internacionais, nas quais foram
publicados 29 (36,7%) estudos. As revistas brasileiras
com maior nimero de publica¢ées foram Fisioterapia
¢ Pesquisa (n=14) e Fisioterapia em Movimento (n=7),
e as internacionais foram Pediatrics International
(n=4) e Research in Developmental Disabilities (n=3).
Os estudos selecionados foram publicados a partir
de 2006 (Figura 2).

A Figura 3 apresenta as frequéncias de estudos
vinculados as regides onde se localizam as instituigdes
dos autores. Ainda foi possivel comparar e descrever
as evocagdes nos objetivos dos estudos através da
andlise de especificidades, considerando a frequéncia de
incidéncia de palavras e seus indices hipergeométricos,
entre as regides do Brasil.

Quanto ao delineamento dos estudos, foram
registrados: 27 (34,2%) longitudinais, 25 (31,7%)
transversais, 16 (20,2%) metodolégicos, 4 (5%)
ensaios clinicos, 3 (3,8%) experimentais e/ou quase-
experimentais, 2 (2,5%) relatos, 1 (1,3%) estudo
de caso e 1 (1,3%) estudo exploratério. Os estudos
longitudinais possuem a maior frequéncia na amostra,
destes 15 (55,6%) sdo de institui¢des da regido Sudeste,
8 (29,6%) da regido Sul, 2 (7,4%) da Centro-oeste e
2 (7,4%) da Nordeste. Dos ensaios clinicos (n=4), 3 (75%)
sdo de institui¢des da regido Sul e 1 (25%) da Sudeste.
Dos estudos experimentais e quase-experimentais (n=3),
2 (66,6%) sdo da regido Sul e 1 (33,3%) da Sudeste

(ver Quadro 1 do material suplementar).
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Figura 2. Quantidade de estudos publicados por ano
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Distribuicdo dos estudos por regidao do Brasil

Evocacdes dos objetivos dos estudos
por regiao do Brasil

Sudeste

Investigar Lactente
Bebé Comparar
Motor Verificar
7,6% Brasileiro Avaliar
Crianca Brasileiro
5,1%
43% [ ]Regigo Norte AIMS Peso
[ ]Regigo Centro-Oeste Crianca Prematuro
[T Regizo Nordeste Verificar Lactente
44,3% Bl Regigo Sudeste Motor Verificar
Bl Regizo Sul Prematuro Motor

Figura 3. Distribuicdo dos estudos de acordo com a regido do Brasil e as principais evocacdes presentes nos objetivos dos estudos,

classificadas por regiao

Do total de 25 estudos com delineamento transversal,
15 sdo de instituigdes da regido Sul (60%), 8 (32%) Sudeste,
1 (4%) Nordeste e 1 (4%) Centro-Oeste. J4 entre os estudos
metodolégicos encontrados (n=16), todos investigaram
a confiabilidade da escala e suas respectivas validagoes
no publico brasileiro, sendo 7 (43,7%) de institui¢des da
regido Sul, 7 (43,7%) da Sudeste e 2 (12,5%) da Nordeste.
Dois relatos foram encontrados, 1 (50%) vinculado a
uma institui¢do da regido Sul e 1 (50%) da Sudeste.
Também foi encontrado um estudo de caso, de uma
institui¢do da regido Sudeste, e um estudo exploratério,
de uma institui¢io da regido Nordeste (ver Quadro 2 do
material suplementar).

O corpus teve aproveitamento de 68 segmentos
textuais (86,0%). Emergiram 1.932 ocorréncias (palavras,
formas ou vocébulos), sendo 462 palavras distintas e
284 com uma tnica ocorréncia. O contetdo analisado
foi categorizado em seis classes (Figura 4).

Os segmentos da classe 1 se referem a avaliagdo
do desenvolvimento motor de bebés participantes de
intervengdes, a saber: intervencgdo aqudtica, intervengio
cognitivo-motora, orientagdes para praticas maternas,
intervencio parental e telecuidado. Essa classe de palavras
foi prevalente na regido Sul (x°=4,85).

A classe 2 se refere a termos ligados a avaliagdo
do desenvolvimento motor de criangas prematuras
com baixo peso, verificando a influéncia do sono
adequado, do tempo de internagdo e da qualidade do

ambiente. Essa classe de palavras foi prevalente na
regido Centro-Oeste (x°=16,26).

A classe 3 estd relacionada a termos referentes a avaliagio
do desenvolvimento motor de criangas expostas ao virus
Zika e ao virus da imunodeficiéncia humana (HIV) e
suas possiveis consequéncias, como a paralisia cerebral em
criangas com a sindrome congénita do Zika virus.

A classe 4 ¢ composta por termos referentes a
comparagio entre o desenvolvimento de bebés pré-termo
e a termo com relagdo a: controle segmentar do tronco,
controle postural e marcha. Essa classe de palavras foi
prevalente na regiio Sudeste (x*<3,9).

A classe 5 engloba termos relacionados a caracterizagio
do desenvolvimento de criangas com sindrome de Down
e a verifica¢do de suas dificuldades na aquisi¢do das
habilidades motoras.

Por fim, a classe 6 apresenta termos referentes a
validade e a confiabilidade da AIMS. Os instrumentos
utilizados para comparagio foram a terceira edi¢do da
escala Bayley de desenvolvimento do bebé e da crianga
pequena (Bayley III) e a escala de medida da fungio
motora grossa (gross motor function measure — GMFM).
Foram utilizados, também, grupos de criangas expostos
ao HIV e prematuros. Esses estudos contribuiram para
os aspectos da versdo brasileira da escala, a qual também
serviu como comparador em relagdo ao fest of infant
motor performance (TIMP). Essa classe foi prevalente na
regido Nordeste (x°=5,83).



Classe 6 - Validade e
confiabilidade da AIMS

Classe 1 - Avaliacdo de
resultados de intervencdes

Comparar o
desenvolvimento motor de
bebés prematuros e a termo

Desenvolvimento
de bebés expostos a virus

Classe 2 - Caracterizacdo do
desenvolvimento de criancas
prematuras com baixo peso

Classe 5 - Verificar a
aquisicdo motora em bebés
com sindrome de Down

Classe 1 x* |l Classe 2 X2 Classe 5 x> @ Classe 6 x>
bebé 42,65 | | peso 40,45 24,65 | [termo 22,2 | Down 30,71 | AIMS 55,68
cognitivo 34] baixo 40,44 | | virus 18,02 | [Desenvolvimento 9,66 | | aquisicdo 25,81 validade 33
intervencao 34 prematuro 25,05 | | expor 12,32 | | verificar 83| | sindrome 20,52 | | brasileiro 23,8
efeito 22,2 | | influéncia 16,21 | avaliar 766 | [prétermo 59| | lactente 14,59 | | versao 22,83
programa 12,26 | | nascer 509 relacdo 14,44 | | confiabilidade 17,98
risco 12,37 | | crianca 4,96 habilidade 9,62 | | valor 13,28
precoce 10,85 identificar 519 concorrente 13,28

Figura 4. Dendrograma das classes da classificacao hierdrquica descendente dos objetivos dos estudos da amostra e sua porcentagem

e as palavras mais prevalentes em cada classe, com o valor do X*

AIMS: Alberta infant motor scale.

DISCUSSAO

Através da investiga¢do bibliométrica, este estudo
buscou responder a seguinte questdo: qual o escopo
das pesquisas que utilizaram a AIMS para avaliar o
desenvolvimento motor de criangas de 0 a 18 meses
no Brasil? Observou-se que a maioria das pesquisas
encontradas teve delineamento transversal, objetivando a
delimitagio de valores e caracteristicas do desenvolvimento
motor e de curvas de referéncia da AIMS para criangas
brasileiras prematuras e a termo.

Os estudos de delineamento longitudinal reforcam
a robustez da AIMS e sua consolida¢do na prética
clinica, enquanto os estudos metodoldgicos contribuem
principalmente para a seguranga na escolha da AIMS,
ja que ¢é imperativo que os instrumentos de triagem
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e avaliagdo do desenvolvimento possuam validagio
psicométrica. Esforcos nesse sentido sio muito
necessarios no Brasil™.

Os estudos metodolégicos mostraram a eficécia,
a validade e a confiabilidade da AIMS, através do
estabelecimento de curvas e normas para criangas
brasileiras. Na pratica clinica, os profissionais devem
escolher as avaliacoes do desenvolvimento motor
baseadas nas propriedades psicométricas voltadas para
o contexto da crianga que estd sendo avaliada. Assim,
sdo de suma importincia pesquisas sobre validade
preditiva, confiabilidade e capacidade de resposta das
ferramentas de avaliagdo motora grossa. A AIMS se
mostrou um instrumento valido, confidvel e eficaz para
a avalia¢do do desenvolvimento motor de criangas

brasileiras, inclusive em amostras contemporineas.



As regides Sul e Sudeste tiveram a maior quantidade
de institui¢des vinculadas aos estudos selecionados.
O levantamento dos artigos por regido ¢ importante
para tragar a trajetéria de desenvolvimento de cada uma,
pois diferengas regionais, considerando a cultura e o
contexto social, podem influenciar o desenvolvimento
motor®?. Além disso, nio foram encontrados estudos
referentes a este tema na regido Norte, e poucos foram
as pesquisas vinculadas as regides Centro-Oeste e
Nordeste do pais, sinalizando assimetrias regionais na
produgio cientifica nacional sobre a temdtica. A maior
concentragio de programas de pés-graduagio (PPGs,
mestrado e doutorado, académico e profissional),
considerando a drea 21 (Educagio Fisica, Fisioterapia,
Terapia Ocupacional e Fonoaudiologia) da Coordenagio
de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior
(Capes), em determinadas regides brasileiras pode elevar
a incidéncia de pesquisas publicadas sobre a temitica.
Em 2021, as regioes Sudeste e Sul abrangeram cerca
de 71% dos PPGs dessa drea, enquanto apenas 8,2%
destes se encontravam na regido Norte. E possivel que
existam, na amostra final, estudos com autores vinculados
a institui¢des de todas as regides do Brasil, mas, por estas
regides nio serem as dos primeiros autores ou das
institui¢oes destacadas como local onde o estudo foi
desenvolvido, ndo foram consideradas.

Merece ser destacada a grande concentragio de estudos
nos anos recentes, o que pode significar que se trata de um
assunto que despertou maior interesse ha pouco tempo,
com grande potencial para ampliagdo e inovagio. Outro
ponto importante observado é que a maioria dos artigos
da amostra foram publicados em inglés, mesmo que,
em sua maioria, estejam em revistas brasileiras.

Em relagio a distribuicdo das classes de palavras no
dendrograma, observou-se que hd uma primeira divisio
entre estudos de validade psicométricos e estudos
avaliativos. Esta segunda categoria engloba a maior
parte dos artigos, considerando as virias populagdes
infantis analisadas. Esses estudos sdo muito importantes,
pois vém ao encontro de uma grande necessidade
do nosso pais: o acompanhamento do desenvolvimento
das nossas criangas'.

Desta forma, estes apontamentos podem contribuir
para obtermos uma visdo mais ampla da avaliagdo dos
desfechos motores em criangas e para colocarmos em
pauta sua importancia para a promogao de boas estratégias
de interven¢do motora precoce em criangas brasileiras.
Entre as limita¢des do estudo estd a desproporgdo dos
estudos quanto aos tipos de delineamento e aos temas

estudados, o que promove quantidade significante de
pesquisas para alguns temas e escassez de outros.

CONCLUSAO

A maioria das pesquisas que utilizam a AIMS com
criangas brasileiras sdo do tipo transversal, seguidas
das longitudinais e metodoldgicas. As pesquisas,
majoritariamente, forneceram valores, trajetérias de
desenvolvimento e curvas de referéncia da escala para
criangas prematuras e a termo, bem como disponibilizaram
critérios de qualidade para a escala.

As categorias temdticas dos objetivos dos estudos
apresentam classes relacionadas a estudos de validagio e
de avalia¢do do desenvolvimento de criangas prematuras,
com baixo peso ao nascer, expostas a virus e com sindrome
de Down. Isso revela a crescente utilizagio da AIMS
para suprir a grande necessidade de acompanhamento
do desenvolvimento das criangas brasileiras através de
instrumentos amplos e confidveis.

Considerando esses achados, a realizagio de futuros
estudos sobre estes temas, abrangendo criancas brasileiras,
merece ser considerada. Para isso, o grande desafio seria
o treinamento e aperfeicoamento de profissionais da
saide (fisioterapeutas, profissionais de educacio fisica,
pediatras, entre outros) para uma avaliagio pormenorizada
de aspectos suspeitos de causarem o atraso no
desenvolvimento motor de criangas brasileiras.

Material suplementar

O material suplementar pode ser consultado em:

https://ost.io/xdcjn.
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