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Este estudo avaliou o desenvolvimento motor com a exposi¢cdo ao merctrio e o estado nutricional
de escolares em duas regides hidrograficas do Estado do Para. Participaram 158 criangas de trés
escolas, duas na regido do Tapajos (A e B) e uma na regido do rio Acara (C). Amostra de cabelo
foi utilizada para analise de HgT pela espectrofotometria de absor¢do atomica, para a analise
antropométricas foi utilizado o software WHO AnthroPlus v 1.0.2, na avaliagdo do
desenvolvimento motor foi baseada no Test of Gross Motor Development — SecondEdition.Os
escolares do Tapajos apresentaram concentragdes de mercurio maiores do que as do Acara
(p<0,05),criangas da Escola B mostraram pior desempenho motor, maiores concentragdes de Hg e
baixo estado nutricional, na escola C resultou nobaixo desempenho motor, estado nutricional e
concentragdes de mercurio, contudo, o melhor desempenho em todas as habilidades testadas pelo
TGMD?2 foi na escola A. Esses resultados sugerem que a exposi¢do ao mercurio e o baixo estado
nutricional interferem no desempenho motor de escolares ribeirinhos, indicando a necessidade de
acdes planejadas na perspectiva de prevencdo e recuperagdo de danos motores em areas expostas
ao mercurio.
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INTRODUCTION

Mercurio esta entre os fatores ambientais que podem colocar em risco
o curso normal do desenvolvimento motor de uma crianga. Esses
fatores de riscos sdo definidos como uma série de condig¢des
bioldgicas ou ambientais que aumentam a probabilidade de déficits no
desenvolvimento infantil (WHO, 1990). Dentre as principais causas
de atraso motor encontram-se: baixo peso ao nascer, prematuridade,
distarbios cardiovasculares, respiratorios e neuroldgicos, infeccdes
neonatais, desnutrigdo, baixo condi¢des socioecondmicas e nivel
educacional precario dos pais (Nobre et al.,2018; Zeng et al., 2019).
Substéncias toxicas ambientais também tém sido associadas a atrasos
sobre o desenvolvimento motor em criangas (Grandjean et al., 1999;
Souza et al., 2014).

A Organizagdo Mundial da Satde destaca a necessidade de estudos
sobre os niveis de crescimento, desenvolvimento e estado nutricional
de populagdes carentes, principalmente criangas ¢ adolescentes de
paises subdesenvolvidos e/ou em desenvolvimento, onde a influéncia
de eventos negativos faz com que essas criangas tenham maior chance
de apresentar atrasos em seu potencial de crescimento e
desenvolvimento (WHO, 2008). O potencial do desenvolvimento
motor infantil pode ser avaliado através de uma série de movimentos
realizados com acuracia e precisdo, conhecidos como habilidade
motora fundamental (HMF) que incluem atividades manipulativas,
locomotoras ¢ estabilidades de movimentos (Gallahue,;Ozmun,
2005). Essas habilidades sdo fundamentais para o controle do corpo e
interagdo com o ambiente da crianga. Alguns fatores ambientais sao
perturbadores do desenvolvimento infantil, ¢ dentre esses estdo os
metais pesados, com destaque para o mercurio que tem representado
um risco potencial para as criangas através de exposicdo materna ou
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mesmo pds-natal em decorréncia da ingestdo de peixes contaminados
por metil mercurio (Grandjean et al., 1999). Testes especificos para
avaliagdo de desempenho motor geralmente sdo indicados para
avaliar o desenvolvimento infantil em diferentes situa¢des de saude
ou doenga. O Teste de Desenvolvimento Motor Amplo (TGMD-2) ¢
um instrumento para avaliacdo das habilidades motoras fundamentais
de criangas, referenciada por normas e foi validado para uso em
menores de 3 a 10 anos de idade (Ulrich, 1985). Foi empregado na
avaliacdo motora infantil de diferentes faixas etarias e em diferentes
paises. Em criangas iranianas de 7 a 9 anos (Akbari ef al., 2009); em
escolares irlandeses (Bolger et al., 2018); na Republica Czech
(Balaban, 2018); Estados Unidos (Zeng et al., 2019); na Turquia, em
criangas de 6 a 8 anos (Yildirim et al., 2019); e no Brasil(Nobre et al.,
2018; Souza et al., 2014) em criangas vivendo em vulnerabilidade
social, e por Krebs ef al (Krebs ef al., 2011) em criangas de 7 a 8 anos
de idade. No Brasil, ndo ha um instrumento que tenha sido construido
especificamente para avaliagdo do desenvolvimento motor infantil
considerando diferengas regionais, nem tdo pouco, um instrumento
apropriado para avaliar o desenvolvimento motor de escolares em
diferentes faixas etarias. Na avaliagdo do desenvolvimento infantil é
importante ndo so6 a identificacdo de fatores nutricionais e
socioecondmicos, mais a escolha de um teste que possa se adequar as
areas com limitagcdes de acesso a altas tecnologias como as areas
ribeirinhas da Amazonia brasileira. Assim, este estudo avaliou as
habilidades motoras funcionais através do TGMD2 nos escolares
residentes em dreas ribeirinhas de diferentes regides hidrograficas, na
Amazonia brasileira considerando a exposi¢do ao mercurio em
associagdo a fatores socios demograficos e nutricionais.

MATERIAIS E METODOS

Estudo transversal realizado em escolares residentes em areas
ribeirinhas de duas regides hidrograficas diferentes. Na regido do
Tapajos foram incluidas as escolas A e B localizadas, no municipio
de Itaituba e na regido do rio Acard, a escola C localizada no
municipio de Acard,todas no estado do Pard, Amazonia brasileira.
Participaram deste estudo 158 criangas na faixa etaria de 5 a 10 anos e
11 meses, sendo 66 da escola A, 41 da escola B e 51 da escola C, as
quais foram distribuidas por faixas etarias recomendadas pelo
TGMD2: 5 anos; 6 anos; 7 anos; 8 anos; 9 anos e 10 anos. O tamanho
amostral levou em conta todas as criangas escolares das diferentes
faixas etarias presentes nos dias dos testes e que atenderam aos
critérios de inclusdo e de exclusdo. Cada faixa etaria foi representada
por cerca de 50% a 70% de todos os escolares matriculados na escola.
Foram excluidas: criancas com diagndstico clinico de doenga
osteomuscular, com dificuldades na compreensio do comando dos
testes e sem amostras de cabelo para medi¢@o dos niveis de merctrio
total.

Avaliacdo de parametros antropométricos: O estado nutricional foi
verificado com base nas medidas antropométricas. Para a analise das
medidas antropométricas foram utilizados os softwares WHO
AnthroPlus v 1.0.2 (para criancas acima de 5 anos), que visa
determinar o estado nutricional, obtendo-se os escores Z referentes ao
peso para idade, estatura para idade e indice de massa corporal (IMC)
para idade, classificando este ultimo de acordo com os desvios-padrido
em: magreza severa (< -3 DP); magreza (> -3 e < -2 DP); eutrofia (-2
DP < escore Z >+1 DP) sobrepeso (> +1 e <+2 DP); obesidade (>
+2 e <+3 DP); e obesidade severa (> +3 DP), seguindo os padrdes
das Curvas de Crescimento da WHO'.

Analise de mercurio total: Amostras contendo aproximadamente 0,1
a 1 g de cabelo de cada crianga foi obtida proximo a inser¢do no
couro cabeludo com o auxilio de uma tesoura de ago inoxidavel. Cada
amostra foi guardada em envelope de papel identificado com nome da
comunidade, nome completo da crianga ¢ data do nascimento. As
amostras foram submetidas a analise de mercurio total ap6s seguirem
a lavagem do cabelo em 4gua destilada e acetona, secagem em capela
de exaustdo e picotamento até alcangar microfragmentos. A
determinagdo dos niveis de mercurio total foi realizada através da
espectrofotometria de absor¢ao atdmica com amalgamagio em lamina

de ouro utilizando um detector de mercurio automatico, o Mercury
Analyzer (modelo SP3D da Nippon Corporation, Japdo). Este
equipamento decompde as amostras analiticas pelo calor e 0 mercurio
separado ¢ quantificado por absorgdo atomica por vapor frio Todas as
amostras foram processadas e analisadas no Laboratorio de
Toxicologia Humana e Ambiental do Nucleo de Medicina Tropical /
Universidade Federal do Para. O controle da qualidade analitica foi
realizado através do padrdo de merctrio de referéncia internacional
(Human Hair 085) da International Atomic Energy Agency (IAEA).
Os resultados foram expressos em pg/g (ppm).

Avaliagdo motora: O inicio dos testes ocorreu apos a autorizagio dos
pais ou responsaveis das criangas. Os testes iniciais consistiram na
avaliacdo das habilidades locomotoras e depois a de controle de
objetos, seguindo todas as instru¢des do método validado para
criangas brasileiras. Cada crianga foi identificada pelo pesquisador
com o nome completo, na hora da filmagem. A aplicacdo dos testes
ocorreu na area livre das escolas A e B e na Escola C foi realizado no
centro comunitario da vila, em dia e hora previamente combinados
com a diretoria da escola, com os pais e com o professor de educacdo
fisica. Para analisar o desenvolvimento de habilidades motoras das
criancas foi utilizado o Test of Gross Motor Development —
SecondEdition (TGMD-2), de Ulrich’, validado no Brasil por
Valentine'>. O TGMD-2 ¢ um teste referenciado por norma e por
critério que avalia doze habilidades motoras amplas de criangas com
idade entre 3 anos completos a 10 anos ¢ 11 meses (10-11). Ele ¢
composto por dois subtestes: locomotor ¢ de controle de objetos. As
habilidades motoras de locomogao avaliadas foram a corrida, o
galope, o saltito, a passada, o salto horizontal e a corrida lateral,
enquanto a rebatida, o drible, a recepgo, o chute, o arremesso sobre o
ombro e o rolar constituem o subteste de controle de objetos. Os
testes foram filmados para posterior avaliagdo. Os pontos adquiridos
pela crianga foram reunidos no campo escore da habilidade. Foi
realizada a soma e o registro no campo, que somados foram

registrados em “resultado bruto do sub teste”'’.

Tratamento estatistico: O tratamento estatistico dos dados que foi
realizado através do pacote estatistico SPSS 19.0, utilizando a
estatistica descritiva para as variaveis quantitativas e os indices
absolutos e relativos para as variaveis categoricas. Para a comparacdo
das médias dos pontos de cada grupo de habilidades utilizou-se a
estatistica inferencial através do teste Kruskal-Wallis. O teste do Qui-
quadrado foi utilizado para comparar as prevaléncias das categorias
do desenvolvimento motor entre as trés comunidades estudadas.
Adotou-se um nivel de significancia para as inferéncias estatisticas de
p<0,05.

Aspectos éticos: Mediante o protocolo n° 005/2009 — CEP/NMT, a
pesquisa foi desenvolvida de acordo com as normas da Resolugdo n°
466/2012 do Conselho Nacional de Saiude (CNS), Ministério da
Saude, Brasil.

RESULTADOS

As concentragdes medianas e variacdes de HgT foram 7,4pg/g (1,4 —
23,3ug/g), 14,4 (4,4 — 33,5ug/g), 0,3 (0 — 0,9ug/g) respectivamente
nas escolas A, B e C, com diferenca altamente significativa
(p<0,0001). O peso mediano e variagdes nos escolares do Tapajos
foram 28,1Kg (11,2 — 73) na escola A e 22,5 (11,9 — 43,7) na escola
B, enquanto na escola C, o peso variou de 13 a 67Kg, com mediana
de 27Kg. A estatura mediana na escola A foi 132cm, variando de 87
a 167cm, na escola B variou de 90 a 149cm, com mediana de 122cm,
enquanto na escola C, a mediana da estatura foi 131, variando de 98 a
163cm. A comparagdo da estatura das criancas entre as escolas
mostrou diferenga significativa (p<0,008). Os escores Z peso/idade,
estatura/idade e IMC/idade ndo mostraram diferenga significativa
entre as criangas das trés escolas. Na comparag¢@o dos marcadores do
desenvolvimento motor (CMA, IM e IL) considerando o total das
criangas de cada escola ribeirinha, verificou-se diferenca altamente
significativa nos trés marcadores de desenvolvimento motor entre os
grupos estudados. Os valores médios do CMA foram 82.4 £+ 8.9; 76.5
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+ 7.7 e 78.9 + 10.8 respectivamente nas escolas A, B e C (p<0,0055).
Os valores médios da IM foram 6.7 £ 1.0, 5.6 £ 0.9 ¢ 5.8 £ 0.8
respectivamente nas escolas A, B e C (p<0.0001). Os valores médios
da IL foram 6.4 + 1.1, na escola A, 5.3 £ 0.9 na escola Be 5.7+ 0.9
na escola C (p< 0.0001). O CMA mostrou diferenca significativa em
quase todas as faixas etarias, a exce¢do das criangas de 5 a 6 anos e 7
a 8 anos de idade. A diferenca foi altamente significativa nas faixas
de 8 a 9 anos, onde o valor médio na escola A foi 85.44+9.1, na escola
B 72.3+4.4 e na escola C 71.043.6 (p<0.0007). E, na faixa de 9 a 10
anos, os valores médios foram 82.5+7.0, 74.7+54 e 73.3£5.7
respectivamente, nas escolas A, B ¢ C (p<0.002). A IM também
mostrou diferenga para as mesmas faixas etarias do CMA, sendo
altamente significativa (p<0.0002) na faixa de 9 a 10 anos de idade,
cujo valor médio 7.1+0.5 na escola A, 6.2+0.5 na escola B ¢ 6.0£0.5
na escola C. Com relagdo as IL, observou-se diferenca significativa
apenas nas faixas etarias de 8 a 9anos ¢ 9 a 10 anos. Nas criangas de 8
a 9 anos o valor médio da IL foi 6.5+1.0 na escola A, 5.2+0.4 nas
criangas da escola B e 5.2+0.5 naquelas da escola C (p<0.01). Na
faixa etaria de 9 a 10 anos, os valores médios foram 6.8+0.7, 6.3+0.4
e 6.2+0.4 respectivamente, nas escolas A, B e C (p<0.02).

Os resultados das correlagdes entre as concentragdes de HgT, do IMC
com os marcadores do desenvolvimento motor das criangas, nas
diferentes escolas sfo apresentados na tabela 5. N&o houve
correlagdo entre as concentragdes de HgT dos escolares com nenhum
dos marcadores do desenvolvimento motor (IL, IM ¢ CMA). Nao
houve correlagdo entre HZT com IMC. Houve correlagdo apenas entre
o IMC com a IL nas criangas da escola C (r: 0.4764, p<0.0004) e
entre HgT com IL na escola A (r: 0.2811, p: 0.0221).

DISCUSSAO

A medida do mercurio total em amostras de cabelo tem sido usada
como um biomarcador de exposi¢do ao mercurio através da dieta e foi
utilizada em estudos que avaliaram a exposi¢do infantil em areas
ribeirinhas(Pinheiro et al., 2007;Marinho et al., 2014). Neste estudo
as concentragdes de mercurio mais elevadas foram encontradas nos
escolares da regido do Tapajos, destacando-se a escola B que
apresentou mais de 50% das criangas com HgT acima de 14,45 nug/ge
valor maximo de 35.5ug/g. Por outro lado, as criangas da escola C
apresentaram as mais baixas concentragdes de HgT, cujo valor
mediano foi 0.35 pg/g e maximo 0.90 pg/g. A diferenca encontrada
nas concentragdes de HgT pode estar relacionada as condigdes
bioldgicas das criancas, a fatores ambientais, sociais e nutricionais.
Dentre os fatores ambientais e nutricionais atribui-se ao consumo
frequente de peixes com teores de merclrio improprio para o
consumo, ja registrados na regido do Tapajos por Vieira ef al. (2011).
As concentragdes de HgT encontradas nos escolares da regido do
Tapajos sdo coerentes com estudo realizado na década passada por
Pinheiro et. al'® que encontraram em 65% das criangas de 2 a 6 anos
de idade e 50% daquelas com 7 a 12 anos, concentragdes que
ultrapassaram o limite de 6,0pg/g, referéncia para consumidores de
pescad07. Mais recentemente, Marinho et. al'” encontraram na mesma
regido, niveis médios de 6,6 pg/g em criangas da mesma faixa etaria.
Nossos resultados sugerem que os niveis encontrados nos escolares
do Tapajos podem representar riscos para o desenvolvimento motor.

Sousa et. al® avaliaram as habilidades motoras em criangas ribeirinhas
e encontraram diferenga altamente significativa nas concentracdes de
HgT quando comparadas com as de area controle. Entretanto, os
autores ndo avaliaram os niveis de mercirio nem as caracteristicas de
consumo alimentar de pescado nas criangas da area controle, e
consideraram os niveis de referéncia de exposicdo de 0,5mg/g,
dificultando a comparagdo com os resultados do presente estudo que
considerou niveis de referéncia estabelecido pela WHO(1990).
Diferente das criancas do Tapajos, os escolares da regido do rio Acara
apresentaram muito baixas concentragdes de mercurio total em
amostras de cabelo sugerindo um consumo regular de espécies de
peixes ndo predadoras, ou com baixas concentracdes de metil
mercurio, constituindo assim, um grupo de baixo risco aos danos
associados a este tipo de exposicdo. As evidéncias mais contundentes
de danos causados por metil merctrio sobre o sistema nervoso central

(SNC) foram observadas no acidente de Minamata e do Iraque,
entretanto, esses efeitos foram associados a exposi¢do aguda e a altas
concentragdes de metil merctrio (Harada, 2004). Mas, a exposi¢do
em longo prazo, ainda que, em baixas concentracdes desse composto
podem ser suficiente para causar danos neuroldgicos, entretanto, ndo
ha estudos que demonstrem efeitos significativos sobre o sistema
neuromotor em criangas expostas. Os danos sobre o sistema motor
infantil estdo relacionados a diferentes causas, dentre essas, se destaca
o estado nutricional. Aspectos relacionados a caréncia ou
desequilibrios de nutrientes influenciam diretamente no peso, altura e
IMC. As criangas ribeirinhas, tradicionalmente possuem uma
alimentagdo a base de pescado da regido, que ¢é a principal fonte de
proteina, elemento indispensavel para o crescimento e
desenvolvimento infantil. Os escolares que apresentaram as maiores
concentragdes de mercurio apresentaram também as mais baixas
estaturas ¢ os mais baixos pesos, sugerindo a possibilidade de a
concentracdo de HgT encontrada estar influenciando principalmente,
na baixa estatura observada nas criangas mais expostas.

Em estudo realizado por Xavier(2003) envolvendo criangas de
comunidades ribeirinhas do Tapajos ficou demonstrado uma
associagdo entre a exposi¢do prolongada ao mercurio com baixa
estatura, caracterizando desnutri¢do infantil prolongada. Em outra
regido exposta ao mercurio, na Amazonia, Cunhaet al. (2018)
examinaram o impacto nutricional da dieta de peixes e o perigo
potencial da exposi¢do ao mercurio sobre o crescimento de criangas
nos primeiros cinco anos de vida e verificaram que as concentragdes
de metil merctrio ndo influenciaram diretamente na relagdo peso e
altura das criangas estudadas. Diferente dos achados encontrados em
areas ribeirinhas, cujas caracteristicas se associam também a
vulnerabilidade social, Nobre et. al’> utilizando o TGMD2 ndo
encontraram associagdo das habilidades motoras fundamentais com os
parametros antropométricos em criangas vivendo em vulnerabilidade
social, no nordeste brasileiro. A diferenga pode estar relacionada a
influéncia da exposi¢do ao mercurio como mais um fator de risco
sobre o estado nutricional infantil. Neste estudo, o desempenho
motor dos escolares ribeirinhos avaliados através do CMA, IM e IL
do TGMD2 foi melhor na escola A e pior na escola B, ambas
localizadas na regido do Tapajos, sugerindo que as concentragdes de
HgT e o estado nutricional tenham influenciado negativamente nos
resultados dos testes. As criangas da escola B apresentaram as mais
elevadas concentragdes de HgT e as menores medidas estaturais e
menores pesos quando comparados com as criangas das outras escolas
estudadas. Estudo realizado por Tavares et al. (2005) em criangas
ribeirinhas 3 a 7 anos, na Amazdnia mostrou alta propor¢do de
criancas com disfungdo neurologica, inclusive na fungdo motora.
Diferente do corrente estudo, os autores utilizaram o instrumento
validado por Lefévre, avaliaram criancas de 3 a 7 anos e ndo
avaliaram fatores que interferem no desenvolvimento motor infantil,
como o estado nutricional.

Ha evidencias que fatores de nutri¢do materna tais como consumo de
peixes e estado de acidos graxos polinsaturados (PUFA) podem
influenciar favoravelmente a relagdo entre a exposi¢do pré-natal e o
desenvolvimento motor em criangas de 4 a 5 anos (Llop et al., 2017).
Essa associagdo ndo pode ser avaliada no corrente estudo, porque a
exposicdo pds-natal foi estimada através das concentragdes de HgT
em amostras de cabelo, o estado nutricional foi estimado pelos
parametros antropométricos e incluiu criangas com idade a partir de 5
anos. Por outro lado, as criangas da escola C que apresentaram as
menores concentracdes de HgT apresentaram também um pobre
desempenho nos testes em relacdo as criancas da escola A. Esses
resultados podem ser explicados pelas condigdes ambientais
desfavoraveis ao desenvolvimento de habilidades motoras, pois essa
escola e o seu entorno ndo dispdem de espago fisico salubre para a
realizagdo de atividades motoras, tais como jogos ludicos,
brincadeiras e atividades cotidianas, como dispdem aquelas residentes
na regido do Tapajos. Essas criangas vivem e estudam em domicilios
e escolas sobre o rio, a maioria sem condi¢des sanitarias adequadas,
sugerindo que a vulnerabilidade social pode interferir negativamente
nas habilidades motoras fundamentais das criangas. Essa associagdo
foi demonstrada em estudos de Nobre et al. (2018) no Brasil e por
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Zeng et al. (2019) nos Estados Unidos. A avaliagdo do
desenvolvimento motor dos escolares de acordo com a faixa etaria
mostrou que os melhores desempenhos com relagio ao CMA ¢ IM
foram observados na Escola A nas faixas etarias de 6, 8, 9 ¢ 10 anos.
A excegdo dos escolares da faixa de 10 anos, também a escola A
apresentou melhor desempenho na IL nas mesmas faixas do CMA e
IM. Nas demais idades as criancas das trés escolas apresentaram
desempenhos similares. Esses resultados sdo similares ao de Bolger et
al. (2018) que ao avaliar a habilidade fundamental do movimento em
criancas de escola primaria da Irlanda através do TGMD2,
verificaram que as criangas mais velhas tiveram significativamente
maior desempenho do que as mais jovens, tanto para a atividade
locomotora quanto para controle de objeto, sugerindo a participagio
da maturidade e das experiencias locomotoras anteriores no resultado
dos testes.

A excegdo da IL, o CMA e IM das criangas nas escolas B, no Tapajos
e escola C, na regido do Acard, as trés faixas de maior idade (8,9,10)
apresentaram baixos desempenhos nas habilidades motoras
investigadas. A maioria dessas criancas tinha em comum o baixo
estado nutricional, o que pode explicar as respostas encontradas.
Medina e Marques (2010) também encontraram comprometimento
motor no desenvolvimento dos componentes da motricidade em
escolares da rede publica nas faixas de maior idade, entretanto, nessas
criangas ndo havia historia de exposicdo a fatores toxicos ambientais
e o instrumento utilizado foi diferente do aplicado neste estudo.
Estudo realizado por Taylor et al. (2018), para investigar a associagdo
da exposicdo pré-natal a metais pesados, incluindo merctrio, sobre
habilidades motoras aos 7 anos de idade ndo encontrarouevidéncias
do papel da exposicdo aos metais sobre o desempenho motor.
Diferente do corrente estudo, os autores usaram o sangue materno
como marcador de exposi¢ao, bateria de testes diferentes e as fungdes
motoras foram avaliados apenas aos sete anos de idade. Para explicar
o baixo desenvolvimento motor nas criangas da Escola B ha que se
considerar o conjunto de fatores, incluindo, o estado nutricional (mais
desnutridos) e os niveis de exposi¢do prolongada ao mercurio (mais
elevados) do que os das criangas das outras escolas avaliadas. Quanto
maior o numero de fatores de risco atuantes, maior sera a
possibilidade do comprometimento do desenvolvimento motor. Em
razdo de sua estreita dependéncia a fatores ambientais diversos, os
indicadores de satde refletem as condig¢des de vida das criangas ¢ do
adolescente no passado e no presente (Willrich et al., 2009). A
maioria das criangas da Escola B ¢ nativa da regido, cujos pais tém
histérico de exposi¢do ao mercurio.

Apesar de ndo haver diferenca significativa, os escolares de cinco
anos de idade da escola A apresentaram os maiores desempenhos no
CMA e IL. Estes resultados podem ser explicados pelo menor tempo
de exposicdo pos-natal ao mercurio, por melhores condigdes
nutricionais, condigdes de estimulo dentro e fora da escola,
condicionantes socioecologicos na fase pré-escolar que podem
influenciar nos resultados do teste de habilidade motora fundamental
(Zeng et al., 2019). As criancas da escola C tiveram baixo
desempenho motor associado a baixo estado nutricional, e
apresentaram as mais baixas concentragdes de HgT em relagdo as
criangas das outras escolas. Esses resultados sugerem que o mercurio
ndo influenciou no baixo desenvolvimento motor na escola C.
Entretanto, influenciou naquela onde foram observadas elevadas
concentragdes de HgT e baixos indices antropométricos tornando-os
fator agravantes para o desenvolvimento desses escolares. Limitagdes
deste estudo incluem o pequeno niimero amostral de escolas e de
participantes do estudo, em virtude das dificuldades de acesso as
comunidades ribeirinhas e a falta de concordancia de alguns pais ou
responsaveis pelas criangas.

Outro fator limitante foi a auséncia de comparagdes entre géneros
devido a predominancia de um género em relagdo ao outro. Porém,
novos estudos utilizando técnicas acessiveis e factiveis como o
TGMD?2 na avaliagdo de escolares em regides geograficas onde o
acesso as tecnologias atuais ¢é limitado podem trazer mais
contribuigdes, com vista a programas especificos de prevengido de
danos sobre o desenvolvimento infantil, em areas expostas ao
mercurio.

CONCLUSAO

Pobre desempenho motor foi mais frequente em criangas com baixo
estado nutricional e com elevados niveis de exposicdo ao mercurio
observados na Escola B, entretanto, foi observado também na Escola
C, onde as criangas apresentaram as mais baixas concentragdes de
mercurio e pobre estado nutricional. A baixa estatura observada em
escolares do Tapajos pode estar associada a exposi¢do pré e pds-natal
e, esses dois fatores podem explicar o baixo desempenho motor
encontrado. Portanto, os resultados deste estudo sugerem a
interferéncia da exposi¢do ao mercurio em associacdo com fatores
nutricionais sobre o desenvolvimento motor indicando a necessidade
de agdes planejadas na perspectiva de prevengdo e recuperagdo de
danos motores em areas expostas ao mercurio.
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