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RESUMO

Esse artigo teve o objetivo de investigar como vem sendo abordados na literatura o
desfralde infanti e o treinamento esfincteriano. O aprendizado do controle
esfincteriano é influenciado por fatores fisiolégicos, psicologicos e socioculturais.
Trata-se de uma revisao narrativa de literatura. Foram realizadas buscas no més de
agosto e setembro nas bases de dados: Google Académico e SCIELO. Apés as
buscas e aplicagdo dos filtros, encontrou-se cinco documentos, sendo dois com as
palavras-chaves: “desfralde infantil” e trés com as palavras-chaves: “treinamento
esfincteriano”. Entendeu-se que o processo de desfralde ou treinamento esfincteriano
pode desencadear momentos de ansiedade tanto para 0s pais quanto para as
criangas e algumas vezes essa ansiedade acaba por atrapalhar ou retardar o
processo.

Palavras-chave: Desfralde, Esfincteriano, Infancia.

Eixo Tematico: Atencao Integral e Promoc¢éo a Saude.

1. INTRODUCAO

As questdes relativas a linguagem e ao pensamento no ser humano sempre
foram objeto de indagacgOes e perplexidades. Nas Ultimas décadas essas questdes

tiveram avancos em novas direcdes, ligadas sobretudo a conexdes com a evolugéo
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bioldgica. Nos primeiros anos da crianca, os circuitos neurais do cérebro sao formados
e fortalecidos por meio de estimulos e relacdes de vinculo, estabelecem as bases para
o desenvolvimento ao longo da vida. A saude fisica e emocional, habilidades sociais
e as capacidades cognitivo-linguisticas emergem nessa fase e sdo pré-requisitos
importantes para 0 sucesso na escola, na vida social e nas suas necessidades
fisiologicas (SHONKOFF; BOYCE; MCEWEN, 2009).

A crianga, como todo ser humano, esta inserida em um contexto social e
histérico, sofrendo influéncias da sociedade e apropriando-se de valores e
comportamentos proprios de seu tempo e lugar. A crianca é a pessoa, o cidadao com
direitos, e deve ser considerada um ator social, sujeito de seu processo de
socializagdo, um consumidor com poder, um individuo emancipado em formacao, isto
€, que esta aprendendo a exercer seus direitos (BELLONI, 2009; COHEN, 2021). O
aprendizado do controle esfincteriano é influenciado por fatores fisiolégicos,
psicolégicos e socioculturais. A familia € o primeiro referencial da crianca, seguida
pelo ingresso na escola (MOTA, et al., 2010). Na area do desenvolvimento infantil as
maiores preocupacdes estdo relacionadas ao treinamento de esfincteres e os seus
disttrbios (HOWE; WALKER, 1992).

Antes dos dois anos de vida o corpo da crianca ndo esta desenvolvido
suficiente para controlar sua vontade de fazer xixi ou cocd, portanto o uso de fralda é
necessario. Apos isso ja é possivel comecar o processo do desfralde diurno, que leva
pelo menos 6 meses para se consolidar. treinamento esfincteriano pode gerar conflitos
e ansiedade, com possivel impacto negativo na relacdo pais-crianca e complicacdes
como recusa do treinamento esfincteriano, constipagéo e encoprese (BRAZELTON;
1962, TAUBMAN; BUZBY; 1997). O treinamento esfincteriano pode gerar conflitos e
ansiedade, com possivel impacto negativo na relacdo pais-crianga e complicacdes
como recusa, constipacao e encoprese (BRAZELTON; 1962, FISHMAN, et al., 2002).
A Academia Americana de Pediatria publicou, em 1998, as primeiras diretrizes sobre
0s métodos de treinamento e, em 2003, um guia de treinamento esfincteriano escrito
por pediatras, que aborda métodos de treinamento, duvidas e dificuldades mais
frequentes (AAP, 1998, WOLRAICH; 2003).

Nesse sentido, esse artigo tem o objetivo de investigar como vem sendo
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abordadas na literatura o desfralde infantil e o treinamento esfincteriano.

2. METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao narrativa de literatura. Tal revisdo € constituida por
uma analise ampla da literatura, sem estabelecer uma metodologia rigorosa e
replicavel em nivel de reproducdo de dados e respostas quantitativas para questdes
especificas (VOSGERAU; ROMANOWSK, 2014). A revisdo narrativa é de suma
importancia para a aquisicdo e atualizacdo do conhecimento sobre uma temética
especifica, evidenciando novas ideias, métodos e subtemas que tém recebido maior
ou menor énfase na literatura selecionada (ELIAS et al.,, 2012). A palavra-chave
“‘desfralde infantil” foi a primeira a ser pesquisada. Apdés a analise dos artigos
encontrados na base de dados, optou-se por incluir a busca por “treinamento
esfincteriano” para entender melhor sobre a literatura disponivel sobre o tema.

Para chegar ao objetivo proposto foram realizadas buscas no més de agosto e
setembro do presente ano nas bases de dados: Google Académico e SCIELO. A
estratégia de busca no Google Académico obedeceu ao seguinte fluxograma (Figura
1).

Figura 1: Fluxograma de busca no Google académico.

Palavras chaves: 348
“Desfralde Infantil” resultados

Filtro temporal: 185
2018 - 2021 . resultados
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A estratégia de busca na base de dados SCIELO obedeceu ao fluxograma na

figura 2.

Figura 2: Fluxograma de busca na base SCIELO.

Palavras-chaves: A 7 \
Treinamento esfincteriano Resultados

Critérios de exclusao: s
Criangas com alteragoes genéticas e Resultados
ou estudos fora do Brasil.

Apbs as buscas e aplicacdo dos filtros, resultaram em 5 documentos, sendo 2

com as palavras-chaves: “desfralde infantil” e 3 com as palavras-chaves: “treinamento
esfincteriano”. A sintese da extracdo dos dados é apresentada nos resultados e

discussoes.

3. RESULTADOS E DISCUSSOES

A busca de documentos que compuseram esse estudo, identificou cinco
referéncias sobre o desfralde infantil e o treinamento esfincteriano. Com o resultado
selecionados fez-se a leitura e extracdo dos dados (Quadro 1) principais para

compreender a esséncia de cada trabalho.
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Quadro 1 - Extracdo dos dados.

TiTULO

(0]
entendimento
de
professoras e

familiares
referente ao
processo de
desfralde de
criancas bem
pequenas.
Estudo da
associagao
entre o]
desfralde e o
uso do eu.

Treinamento
esfincteriano
anal: estudo
transversal
em criangas
de 3 a 6 anos
de idade

Avaliacéo
longitudinal
do controle
esfincteriano
em uma
coorte de
criancas
Brasileiras

AUTORES
COHEN, R. A. S.

MORAES, A. V.
P. M.; LERNER,
R.; AMARAL, L.

Q.

MIRANDA, J. E.
G. B.;
MACHADO, N.
C.

MOTA, D. M,
BARROS, A. J.
D.;

MATIJASEVICH,
A.; SANTOS, I. S.

ANO
2021

2020

2011

2010

METODO
Abordagem
qualitativa com
técnica de

producéo de dados
por questionario.

Abordagem
qualitativa com
observacéo e
guestionario,
durante um

periodo de 10
meses.

Estudo de coorte
transversal em
criangcas  sadias,
aplicando-se  um
guestionario
estruturado  para
100 responséaveis
por criancas entre
trés e seis anos de
idade.

4.231 criangas
nascidas no ano de
2004, estudo
longitudinal.  Em
visitas domiciliares
realizadas aos 12,
24 e 48 meses, as
maes
responderam a um
questionario com
questdes
sociodemograficas
caracteristicas dos
habitos miccionais
e intestinais das
criangas, com
atencao ao
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RESULTADOS

O desfralde deve-se levar em
consideracdo o respeito ao
tempo da crianca, importante é
perceber a crianca como um
ser Unico que possui direitos e
seu proprio tempo para se
conhecer e se desenvolver em
sua plenitude.

Os resultados indicaram
associagao

entre desfralde e uso do “eu”
principalmente
nos  seguintes
predominio do uso
do “eu” para fazer referéncia a
si mesmo, uso

do “eu” em situagbes de
independéncia e em

situagbes nas quais ha o
desejo de mostrar as

outras pessoas habilidades ja
adquiridas.

97% das criancas foram
treinadas em casa pelas méaes
e 92% delas utilizaram a
intuicdo, a experiéncia com o
filho anterior e o aprendizado
com as av@s. O treinamento do
controle esfincteriano anal e
vesical foi iniciado
simultaneamente em 84% dos
casos, sendo o controle anal
adquirido primeiramente em
41% das criancas.

Aos 48 meses, a maioria das
criangas estava sem fraldas
durante o dia (98,5%) e a noite
(83%), sem diferenca entre os
sexos. A idade média de inicio
de treinamento esfincteriano
foi 22 meses, com inicio mais
precoce nas meninas. A
duracao média do treinamento
foi de 3,2 meses, sem
diferenca entre os sexos.

aspectos:
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treinamento
esfincteriano.

Treinamento MOTA, D. M.; 2008 Revisao de Os pais apresentam
esfincteriano: BARROS, A. J. literatura cientifica expectativas irreais sobre
métodos, D.; e leiga sobre o idade de retirada de fraldas,
expectativas treinamento sem levar em conta O
dos pais e esfincteriano, desenvolvimento infantil. As
morbidades abordando estratégias de treinamento
associadas. expectativas dos ndo se modificaram nas
pais, métodos (ltimas décadas. O inicio
disponiveis para precoce do treinamento
aquisicéo do esfincteriano e eventos
controle estressantes durante o]
esfincteriano e periodo podem prolongar o
morbidades processo de treinamento.
associadas.

Org.: Os autores.

A partir da leitura dos textos selecionados, foi possivel observar que os estudos
sé&o unanimes sobre o tempo e as particularidades de cada crianga. Cohen (2021)
coloca que € preciso levar em consideragdo que € a crianca quem deve estar pronta
para o momento do desfralde e cabe aos adultos ficarem atentos e darem o suporte
necessario. Ressalta-se ainda que a aprendizagem e o controle dos esfincteres sao
grandes desafios cognitivo, social e motor para a crianga (BARBOSA; QUADROS,
2017). Cohen (2021) observou que algumas familias usaram estratégias como o0 uso
de troninhos e penicos para introduzir junto a rotina do banheiro, dessa forma
familiarizando a crianca com o formato e modo de realizar suas necessidades.

E importante observar que existem inimeras formas de incentivar a crianga ao
desfralde, as possibilidades podem ser das mais simples como contar uma historia
como mais elaborada com troninhos musicais entre outros modos. Assim como é
preciso estratégias para dar suporte no processo de deixar as fraldas, existem
elementos muito importantes que podem auxiliar na seguranca da criangca e na
participacdo da familia (COHEN, 2021).

Moraes et al. (2020) trazem a luz, a respeito do desfralde, o uso do “eu”, ao
comecar a falar, a crianca faz referéncia a si mesma na terceira pessoa, imitando a
forma como os adultos se referem a ela. Chega, porém, um momento em que ela
comega a dizer “eu” ao se referir a ela mesma. De acordo com Mota; Barros (2008), o

desfralde se estabelece, na maioria das culturas, entre 24 e 36 meses. Tais eventos,
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acontecem de modo independentes, mas na mesma época, tipicamente entre 2 e 3
anos de idade.

A pesquisa de MORAES et al., (2020) observou e corroborou com a literatura
existente que evidenciam o desfralde mais precoce em meninas do que em meninos,
porém tais dados precisam ser melhor observados (BRAZELTON, 1962). Shum et al.,
(2001) demonstraram 11 sinais em seu estudo, que indicam a prontiddao para o
treinamento do desfralde aos 24 meses, as meninas dominaram somente dois e 0s
meninos ndo eram proficientes em alguns sinais, sendo a mediana da idade para inicio
do treinamento de 25,5 meses para as meninas e 30,5 meses para 0s meninos. Por
outro lado, no estudo de Moraes et al, (2020, p.120) “o fator “idade cronoldgica” nao
pareceu ser preponderante na conquista do desfralde”. A idade cronologica é
considerada um "momento magico" para iniciar ou ndo a retirada das fraldas, sendo
que o inicio antes dos 24 meses, especialmente antes dos 18 meses, € a maior
preferéncia (RITBLATT, et al., 2003).

No estudo de Miranda; Machado (2012) foram avaliadas criancas de 3 a 6 anos
de idades, a respeito de seu controle esfincteriano. O estudo evidenciou que o
treinamento do controle esfincteriano anal e vesical foi iniciado simultaneamente em
84% dos casos, sendo o controle anal adquirido primeiramente em 41% das criancas.
Ainda foi possivel observar que ndo houve aumento significativo de constipacéo
intestinal apos o inicio do treinamento e ndo foram observados casos de encoprese.

No estudo de Blum et al. (2004), os autores observaram que a constipagao se
relaciona mais a recusa de usar o banheiro do que a consequéncia do treinamento.
Salienta-se que o estudo observou a classe econbmica das familias as quais
participaram do estudo, sendo que as de baixa renda tiveram o fator custo das fraldas
como determinantes para iniciar o treinamento.

Pachter; Dworkin (1997), observam que maioria dos pais, mesmo 0sS mais
informados, apresentam expectativas inadequadas em relagdo a idade em que o
controle esfincteriano é adquirido. Miranda; Machado (2012), trazem em seu estudo a
discussédo sobre disfuncdo miccional, constipacdo, recusa em ir ao banheiro e
encoprese. Foi observado um aumento sobre a prevaléncia da disfungéo miccional,

muito embora as causas ainda sejam pouco conhecidas.
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Observou-se que tal disfungdo € vista como normal pelos pais, pois eles
consideram fazer parte do comportamento das criancas. Ainda é importante observar
a posicao anatdbmica da crianca na hora da miccdo, o esfincter uretral, tem um
importante papel nas disfun¢gdes miccionais na infancia. Tais disfungbes ocorrem
quando é utilizado um penico muito baixo, criando uma posi¢cdo de "cocoras", que
estimula presséao durante a mic¢ao ou ainda, um vaso sanitario normal, sem redutor,
motiva que a crianca contraia os musculos da coxa e néo relaxe a musculatura
perineal, dificultando o esvaziamento vesical (CHRISTOPHERSEN, 1991; VERNON
et al., 2003; VASCONCELOS et al., 2006). De Paepe et al., (2002) observam que com
a repeticado de tal situacdo acaba por promover um fluxo retrégrado de bactérias da
uretra para a bexiga, causando as infec¢des urinarias de repeticao.

No caso das constipacfes o0s autores observaram que ha prevaléncias inversas
a faixa etaria na infancia, somada a outros fatores como mudanca de dieta, genética,
dor ou dificuldade para evacuar, o treinamento esfincteriano inadequado pode ser
traumatico e causar constipacdo (BAKER et al., 1999).

As recusas para o treinamento esfincteriano mostraram-se na maioria dos casos como
0 maior agente de negacdo a dor ao evacuar em criancas menores de 2 anos de
idade, apds os 2 anos, 0 mesmo motivo ainda foi o mais citado. Outras causas como
a vergonha também aparecem na literatura, como em Taubman et al. (2003), pois a
conotagdo negativa relacionada as fezes presente na nossa cultura pode levar as
criancas a terem vergonha de suas fezes, escondendo-se para elimina-las, sem a

presenca de um adulto.

4. CONCLUSAO

O desfralde infantil e o treinamento esfincteriano séo fortemente influenciados
por varias culturas, sendo um grande marco no desenvolvimento infantil. Ndo h&a na
literatura uma unanimidade na idade cronoldgica para esse evento, pois cada cultura
tem um método e cada crianca € um ser Unico que deve ser respeitado.

E importante salientar que o desfralde representa um desafio para a crianca

adquirir parte da sua independéncia. Existem orientacdes e diretrizes existentes para
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que o treinamento esfincteriano seja feito de forma harmoniosa e sem prejuizo para
as criancas.

Os estudos demonstraram que apesar de ser assunto de grande discussao na
academia, o desfralde infantil como palavra-chave encontrou poucos trabalhos com
esse titulo, sendo necesséria a pesquisa com treinamento esfincteriano. O desfralde
infantil nos demais artigos da busca, aparecia apenas como tema secundario nos
documentos encontrados.

Entendeu-se ainda que o processo de desfralde ou treinamento esfincteriano é
um processo de ansiedade tanto para os pais quanto para as criancas e algumas
vezes essa ansiedade acaba por atrapalhar ou retardar o processo. Por ser um
processor muito importante de descoberta e conquista da autonomia da crianca, é

importante ndo apressar, mas sim respeita-la como um ser unico.
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