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1 Introducio

Telomeros sao repetidas sequéncias do hexamero de nucleotideos TTAGGG na extre-
midade dos cromossomos humanos. Constantemente protegido e regulado por mecanismos
como a enzima telomerase e o complexo proteico shelterin, sdo essenciais para a protecao ge-
ndmica e viabilidade celular a longo prazo. Com a replicagdo do &cido desoxirribonucleico
(DNA) durante as divisdes mitoticas de células somaticas, o telomero se degrada a cada ciclo,
trazendo como consequéncia a limitacdo da capacidade de divisdo e senescéncia (envelheci-
mento celular). Para além disso, o estresse oxidativo e fatores ambientais e comportamentais
também estdo associados com o encurtamento acelerado dos telomeros, o que os tornam, por-
tanto, um importante bioindicador de envelhecimento e adversidade (Blasco, 2007).

Apesar de o comprimento telomérico no inicio da vida ser considerado um “ponto de
partida”, aspectos maternos e uterinos estariam implicados na biologia e dindmica desse co-
mego, tornando-o altamente variavel para cada individuo. E nesse contexto que a prematuridade
emerge como um fator de grande importancia, visto que estudos recentes mostraram que situa-
¢oes adversas no periodo fetal e perinatal poderiam estar relacionadas com telomeros mais cur-

tos nos primeiros dias de vida (Chen ef al, 2022). Esse padrdo, além de refletir aspectos da
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satde do bindmio materno-fetal, estaria também implicado nos padrdes de envelhecimento e
suscetibilidade a doengas na vida adulta (Martens et al., 2021).
2 Objetivos

Verificar a relacao entre o comprimento telomérico relativo das células da mucosa oral
maternas ¢ de recém-nascidos (RNs) com a prematuridade, e, adicionalmente, descrever e
comparar suas caracteristicas comportamentais, obstétricas e sociodemograficas.

3 Metodologia

Trata-se de estudo transversal e quantitativo com puérperas e recém-nascidos de um
hospital da Cidade de Chapeco, no centro-oeste de Santa Catarina, entre junho de 2024 e maio
de 2025, com coleta por conveniéncia. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
da Universidade Federal da Fronteira Sul (parecer n°® 6.825.369). A amostra foi composta por
maes que assinaram o Termo de Consentimento Livre Esclarecido, excluindo-se natimortos,
bebés com anomalias congénitas ¢ doenca bucal materna aguda. Os dados clinicos,
epidemioldgicos e sociodemograficos foram coletados por meio de questiondrios aplicados as
maes e de informagdes disponiveis na Caderneta da Crianga, enquanto o esfregaco celular por
meio de zaragatoas estéreis da cavidade bucal dos pacientes e suas maes em alojamento
conjunto, até 48 horas apds o parto e, em seguida, armazenados a -20° C.

No Laboratério de Biologia Molecular e Genética, da Universidade Federal da Fronteira
Sul (campus Passo Fundo), o material genético foi extraido utilizando-se do kit e protocolo
Wizard ® Genomic DNA Purification Kit (Promega), sendo posteriormente amplificado pela
técnica da Reacdo em Cadeia da Polimerase em Tempo Real (qQPCR), conforme primers
especificos para a regido telomérica de interesse, em relagdo a amplificacdo do gene de copia
simples 36B4. Por fim, tais resultados foram expressos na forma de quantifica¢do relativa
segundo formula do 2744¢ (Livak e Schmittgen, 2001).

A analise estatistica se deu nos softwares de distribui¢ao livre PSPP e R, por meio de
estatistica descritiva e comparacdo por meio do teste exato de Fisher (erro alfa de 5%) entre as
variaveis sociodemograficas e obstétricas e a idade gestacional dicotomizada entre nascidos
termos e pré-termos (com menos de 259 dias de gestagao). O comprimento dos teldmeros
maternos € neonatos foram analisados conforme suas médias pelo teste t de student com
correcao de Welch, com nivel de confian¢a também a 95%.

4 Resultados e Discussiao

O estudo incluiu 127 bindmios maes-neonatos, sendo que as maes no extremo de idade
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(menor que 18 anos ou maior que 43 anos) foi minoria (15%), 44,9% representadas pela cor
autorreferida branca e com alto nivel de escolaridade. A maioria delas afirmou ndo ter fumado
ou ingerido bebida alcodlica durante a gestagdo e eram maioria multiparas (66,9%). Em relacao
aos neonatos a maioria foi a termo (84,3%), nascidos de parto vaginal (55,1%), com peso
adequado para idade gestacional (96,9%) ¢ com APGAR maior ou igual a 7 no primeiro e
décimo minutos (Tabela 01). A prevaléncia de prematuridade foi de 15,7%, sendo que as
caracteristicas sociodemograficas e clinicas foram semelhantes entre os grupos de parturientes
e RNs com parto pré-termo e termo (p > 0,05), como excecdo, como esperado, do peso ao nascer,

maior no grupo a termo (Tabela 1).

Tabela 01 Caracteristicas sociodemogréficas, comportamentais, obstétricas e maes e recém-

nascidos com parto em hospital terciario na cidade de Chapeco (Santa Catarina). (n=127)

Variaveis Soci fica
Total Termo  Prétermo p

n (%) n (%) n (%)
Tdade (n=127) >0,999
18 a 34 anos 108 (85,0) 81 (71,6) 17 (13.4)
< 18 anos ou > 34 anos 19 (15,00 16 (12,6) 324
Cor/Raca (n=127) 0,339
Branca 57 (44.9) 46 (36,2) 11(8,7)
Qutra 70 (35,1 61 (48,00 8 (L
Escolaridade (n=127) > 0,999
8 anos completos ov menos 20(15.7) 17 (13.4) 324
Mais que § anos completos 107 (34.3) 90 (70.9) 17(13.4)
Varidveis Compor i
Tabagismo durante a gestagio (n=127) 0,254
Nio 112(88.2) 96 (75.6) 16 (12.6)
Sim 15(11.8) 11(87) 4(3.1)
Etilismo durante a gestagio (n=126) 0,659
Nio 116 (91,3) 88 (77.8) 18 (14.28)
Sim 10 (7.9) 8(6.3) 2(1,6)
Varidveis obstétricas e neonatais
Paridade (n=127) 0217
Primipara 42(33.1) 33 (26,00 8 (7.1
Multipara B85 (66.9) 74 (38,3) 11(8,7)
Complicacio em gestacdes anteriores (n=55) 0,686
Sim 43 (32.9) 3541 10(11.8)
Nio 40 (47.1) B4 22
Tipo de parto (n=123) 0,493
Vaginal 70 (55.1) 60 (48.8) 10 (3,1)
Cesérea 53(41.7) 43 (349) 10 (3,1)
Peso RN (n=127) 0,012
Baixo peso (< 2.500g) 4(3.1) 1(0.8) 3(2.4)
Peso normal 123 (96.9) 106 (83.5) 17 (13.4)
Apgar 57 (n=127) > 0,992
=7 14110 12(9.4) 2(L8)
=27 113 (38,00 85 (74.8) 18(14.2)
Apgar 10" (n=127) > 0,999
<7 1(0.8) 1(0.8) 0(0,0)
27 126 (99.2) 106 (83,5)  20(157)

A literatura reporta um aumento do risco para parto prematuro em mulheres nos
extremos de idade reprodutiva, com baixas taxas educacionais e que fizeram uso de alcool e
tabaco durante a gravidez (Vogel et al., 2018), caracteristicas ndo observadas na populagdo de
estudo. Por outro lado, a taxa de prematuridade foi superior a observada mundialmente, de 9,9%
(Bradley et al., 2025), provavelmente pelo local do presente estudo ser um hospital de
referéncia para atendimentos de gestagdes de alto risco. Importante ressaltar que a
prematuridade ¢ uma complicagdo obstétrica multifatorial, o que dificulta um rastreio ou fator
preditivo para tal. Além disso, apesar dos avancos nos cuidados pré e neonatais, as taxas nao

tem diminuido expressivamente nas ultimas décadas e a maior consequéncia ¢ refletida em
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complicagdes diretas do parto prematuro como a principal causa de mortes de criangas menores
de cinco anos, enquanto aos sobreviventes enfrentam um risco elevado de comprometimento,
incluindo deficiéncia no neurodesenvolvimento, redu¢do do desempenho cognitivo, problemas
psiquicos durante a adolescéncia e maior suscetibilidade ao desenvolvimento de doencas
cronicas mais tarde na vida (WHO, 2023). Dessa forma, novas perspectivas relacionadas a

possivel fatores preditivos e rastreio emergem positivamente no cenario mundial.

Nesse sentido, a medida do comprimento relativo dos teldomeros em amostras nao
invasivas pode contribuir para o entendimento da fisiopatologia da prematuridade. Foram
analisadas amostras de 67 binomios maes-RNs e observou-se que, quando comparadas as
médias da razdo T/S entre amostras de RNs pré-termos (1,675+0,849) vs. a termo (3,3114+4,697),
os menores comprimentos teloméricos estdo relacionados a prematuridade (p = 0,042). No que
tange as mulheres, hd uma diferenga de médias de cerca de 66,9% no comprimento telomérico
entre maes de bebés pré-termos (0,5045+0,327) e a termo (1,528+2,281).

Outros estudos demonstram que amostras de sangue materno e placenta de mulheres
com trabalho de parto pré-termo espontdneo apresentaram telomeros mais curtos em
comparagdo com mulheres com trabalho de parto a termo (Farladansky-Gershnabel et al., 2023).
Nesse contexto, dialoga com isso a possibilidade de que menores tamanhos possam estar
relacionados com complicagdes obstétricas diversas, como mostrou Biron-Shental e al. (2010)
ao comparar telomeros de trofoblastos placentarios de gestagcdes ndo complicadas e com
restricdo do crescimento intrauterino. Outras evidéncias demonstram que a senescéncia precoce
do tecido placentario, principalmente por meio do encurtamento telomérico, esta ligada a
complicagdes, tais como pré-eclampsia (Kohlrausch; Keefe, 2020). Embora o presente estudo
ndo tenha avaliado o microambiente uterino, sugere-se que os resultados possam ser reflexos
do que acontece em tecidos gestacionais, o que, no futuro, talvez represente algum valor
preditivo para desfechos adversos.

5 Conclusao

Neonatos prematuros tendem a ter menor comprimento telomérico que nascidos a termo,
fato que se repete quando comparadas suas maes. Isso confirma o grande potencial do telémero
como um biomarcador do processo saude-doenca obstétrico e de melhor entendimento de
aspectos de programacao fetal, sendo o relogio bioldgico acionado na vida intrauterina.
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