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RESUMO

Introducdo: Durante a gravidez aumentam as necessidades de iodo, que € essencial a maturacao do sistema nervoso
central do feto, podendo a sua deficiéncia comprometer o desenvolvimento infantil. O objetivo do estudo foi avaliar a evi-
déncia entre a suplementacado com iodo na gravidez e o desenvolvimento psicomotor nas criancas.

Métodos: Pesquisa bibliografica de artigos publicados nos ultimos 10 anos, até 15 de fevereiro de 2020, nas linguas portu-
guesa e inglesa, indexados nas bases de dados de Medicina Baseada na Evidéncia, utilizando os termos MeSH: «“dietary
supplements” AND “jodine” AND “pregnancy”». Utilizou-se a escala Strength of Recommendation Taxonomy, da American
Family Physician (SORT), para atribuicdo dos niveis de evidéncia (NE) e forcas de recomendacao (FR).

Resultados: Encontraram-se 237 artigos e seis cumpriram os critérios de inclusdo: duas revisdes sistematicas (RS) com
meta-andlise (MA) e quatro estudos originais (EOQ), com NE 2. Nas RS e em trés EO os filhos de gravidas suplementadas
com iodo (150-300 pg/dia) ndo mostraram melhor desempenho psico-motor. Por outro lado, no estudo de Rebagliato e
colaboradores demonstrou-se piores scores mentais e psicomotores.

Discussao: Apesar de a Organizacdo Mundial de Saude preconizar a suplementacédo com iodo na gravidez, a evidéncia da
efetividade desta medida no desenvolvimento psicomotor das criancas parece ser escassa. A elevada heterogeneidade
dos estudos, bem como a variabilidade na avaliacdo do desenvolvimento psicomotor, dificultam a possibilidade de tirar
uma conclusao, sendo necessarios mais estudos.

Conclusao: A evidéncia existente parece nao demonstrar beneficio em suplementar gravidas com iodo para obter melhoria
das capacidades psicomotoras infantis (FR B).
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ABSTRACT

Introduction: During pregnancy, the need for iodine increases, which is essential for the maturation of the fetal central
nervous system, and its deficiency may compromise child development. The aim of the study was to evaluate the evidence
between iodine supplementation in pregnancy and psychomotor development in children.

Methods: Bibliographic search of articles published in the last 10 years, February 157 2020, in the portuguese and english
languages, indexed in the Evidence Based Medicine databases, using the MeSH terms: «“dietary supplements” AND “jo-
dine” AND "pregnancy”». The American Family Physician’s Strength of Recommendation Taxonomy (SORT) scale was used
to assign evidence levels (EL) and strength of recommendation (SR).

Results: 237 articles were found and six met the inclusion criteria: two systematic reviews (SR) with meta-analysis (MA)
and four original studies (OE), with EL 2. In the SR and three OE the children of pregnant women supplemented with iodine
(150-300 ug/day) did not show better psychomotor performance. On the other hand, the study by Rebagliato and collab-
orators showed worse mental and psychomotor scores.

Discussion: Although the World Health Organization recommends iodine supplementation in pregnancy, evidence of the
effectiveness of this measure in the psychomotor developoment of children seems to be scarce. The high heterogeneity of
the studies, as well as the variability in the assessment of psychomotor development, make it difficult to draw a conclusion
and further studies are needed.

Conclusion: Existing evidence seems to show no benefit in supplementing pregnant women with iodine to achieve im-
provement in infant psychomotor skills (SR B).
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INTRODUCAO
m Portugal, existe evidéncia cientifica re-
cente que demonstra deficiéncia de iodo
em populacdes de risco, nomeadamente
em gravidas.” Num estudo realizado em
17 maternidades do pais verificou-se que
83% das gravidas de Portugal continental consomem
menos iodo do que é recomendado e apenas 17% tém
valores de ioduria adequados ( > 150 pg/L).!

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS), o Fundo
das Nacdes Unidas para a Infancia (UNICEF) e o
International Council for Control of lodine Deficiency
Disorders (ICCIDD) recomendam a ingestdo de 220 a
250 pg de iodo/dia durante a gravidez.? As novas re-
comendacdes da OMS sugerem que valores de iodU-
ria entre 250 a 500 pg/L sdo indicativas de ingestdo
adequada de iodo na gravidez.® Atualmente, a OMS
estima que, globalmente, aproximadamente 2 bilides
de pessoas ndo recebem aporte adequado de iodo.?

As necessidades de iodo aumentam durante a
gravidez devido a crescente producéo de hormonas
da tirdide maternas, transferéncia de iodo para o feto
e aumento da clearance renal de iodo.

Durante a gravidez, sabe-se que o iodo é neces-
sario para a migracao e diferenciacao de células neu-
rais, entre outros processos associados ao desenvol-
vimento do sistema nervoso central (SNC).> Deste
modo, a deficiéncia de iodo pode comprometer o
desenvolvimento cerebral e provocar défice cogni-
tivo no feto. Por outro lado, a suplementacéo de iodo
em excesso relaciona-se com a alteracdo da concen-
tracdo sérica das hormonas tiroideias, nas gravidas e
nos recém-nascidos e com a prevaléncia aumentada
de hipotiroidismo clinico e subclinico, nas mulheres
em idade reprodutiva.t

Dado o papel preponderante atribuido ao iodo no
desenvolvimento do SNC, ha autores que tém ten-
tado perceber a relacdo entre a suplementacao das
gravidas com este elemento e o desenvolvimento
cognitivo futuro das criancas.

Esta revisao baseada na evidéncia pretende con-
tribuir para o esclarecimento da relacao entre o con-
sumo de iodo na gravidez e o desenvolvimento psi-
comotor nos nascituros.

METODOS

Foi realizada uma pesquisa bibliografica de me-
ta-analises (MA), revisdes sistematicas (RS), estudos
originais (EOQ) e normas de orientacdo clinica (NOC).
Foi feita pesquisa bibliografica de todos os artigos
publicados em lingua portuguesa ou inglesa nos Ulti-
mos 10 anos, até 15 de fevereiro de 2020, utilizando a
combinacdo de termos MeSH «“dietary supplements”
AND “jodine” AND “pregnancy’».

Foram utilizadas as seguintes bases de dados:
MEDLINE/Pubmed, The Cochrane Database, Trip
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Database, Bandolier, BMJ Evidence-Based Medicine,
DARE, National Guideline Clearinghouse, Guideline
Finder (NICE), CPG Infobase: Clinical Practice
Guidelines.

A populacao em estudo incluiu mulheres gravidas.
A intervencdo avaliada foi a suplementac&o alimentar
com iodo, comparativamente com a ngo suplementa-
cao ou placebo. O outcome de interesse foi o impacto
da suplementacao no desenvolvimento psicomotor
dos nascituros.

Foram utilizados como critérios de exclusdo arti-
gos duplicados e ensaios clinicos incluidos em RS ou
MA selecionadas.

Os investigadores utilizaram a taxonomia Strength
of Recommendation Taxonomy, da American Family
Physician (SORT), para classificacdo da qualidade
dos estudos e atribuicao dos niveis de evidéncia (NE)
e forcas de recomendacao (FR).

A selecdo dos artigos para revisao foi feita em tri-
plicado pelos autores que, perante duvidas, discuti-
ram em conjunto a inclusdo/exclusdo do artigo com
uma taxa de concordancia final de 100%. A leitura in-
tegral foi realizada e a avaliacdo da qualidade e NE
dos artigos incluidos discutida por todos os autores.

RESULTADOS

Da pesquisa bibliografica realizada foram encon-
trados 237 artigos. Excluiram-se 22 artigos por se
encontrarem duplicados, 202 pelo titulo, sete arti-
gos apos leitura do resumo, tendo sido incluidos seis
artigos na revisao: duas MA (Quadro 1) e quatro EO
(Quadro 1.

Relativamente a MA de Taylor e colaboradores
(2017)%, composta por 34 artigos, um estava direcio-
nado para a populacdo e objetivos definidos neste tra-
balho. O estudo de Santiago e colaboradores (2013)¢
@ um ensaio clinico aleatorizado (ECA) gue envolveu
102 mulheres e avaliou o impacto da suplementacdo
com 200 a 300 pg de iodo/dia desde a pré-concegdo
ao parto, em criancas dos 6 a 12 meses, face a ndo su-
plementacdo. Os autores nao encontraram diferencas
estatisticamente significativas no desenvolvimento
psicomotor das criangas.

No estudo de Harding KB e colaboradores (2017)7,
uma MA qgue incluiu 14 estudos, verificou-se que dois
artigos cumpriam os critérios estabelecidos pelos
investigadores desta revisdo. Gowachirapant e cola-
boradores (2014)8 incluiram 511 gravidas no primeiro
trimestre de gravidez. Os recém-nascidos foram ava-
liados pela escala Neonatal Behavioral Asessment,
que inclui sete grupos: 1) habituacao; 2) orientacao;
3) area motora; 4) estado geral; 5) regulacao geral; 6)
estabilidade autondmica; 7) reflexos. Das sete subes-
calas aplicadas, os outcomes obtidos demonstraram
que em trés parametros os scores médios do grupo



Quadro I. Resumo das meta-andlises incluidas na revisdo.
Autores Populagao

Santiago et al. (2013)¢

Intervengao

Resultados NE

Taylor et al. (2017)°
102 gravidas

suplementagdo

Suplementacdo com 200-300 pg
de iodo/dia desde a pré-con-
cepcao ao parto versus nao

Sem diferencas estatisticamente significativas
no desenvolvimento psicomotor nas criangas 2
dos 6 aos 18 meses entre ambos 0s grupos.

Gowachirapant et al. (2014)®

Aplicacdo da escala Neonatal Behavioral

511 gravidas

Suplementagdo com 200 pg
de iodo/dia durante a gravidez
versus ndo suplementacao

Asessment: em trés parametros os scores médios
do grupo suplementado com iodo oral eram
maiores do que no grupo de controle; num dos
parametros apresentou maior score no grupo

Harding KB et al.

(2017)7 Zhou et al. (2015)°

controle; trés parametros apresentaram scores 2
iguais nos dois grupos.

29 grdvidas até as 20
semanas de gestacdo
nao suplementacdo

Suplementag¢do com 150 micro-
gramas de iodo por dia desde a
pré-concecdo ao parto versus

Aplicacdo de escalas de Bayley de desenvolvi-
mento da crianca aos 18 meses de idade: scores
semelhantes em ambos 0s grupos.

Legenda: NE - nivel de evidéncia.

Quadro Il. Resumo dos estudos originais incluidos na revisao.

Referéncia Tipo de estudo Populagdo Resultados NE
i 832 grdvidas . .
Gowac(hzl(r;;;?gt etal ECA dupla-mente cego suplementadas com 200 pg de iodo/ Sem dlfeézr;cfr?ar;]o:Seg;céo(::etigg;gIV|mento 2
dia até ao parto versus placebo ¢ .
Rebagliato et al Estudo prospetivo Associacdo entre a suplementacdo de iodo
Q013" ' observacional 1719 gravidas e piores scores mentais e psicomotores, 2
sem efeitos benéficos.
48297 pares mae-filho noruegueses A . -
2 Estudo prospetivo Divididos em 2 grupos, com ingestao Sem ewdenqa de efeitos beneficos nos.
Abel MH et al. (2017) : h ; ; outcomes analisados, com a suplementacao 2
observacional de coorte iodo < 160 pg/dia e > 160 pg/dia ; .
pela alimentacso de iodo na gravidez.
39471 pares mae-filho noruegueses
) que participaram no estudo MoBa e N&o se encontrou evidéncia de associacdo
Ab?’zgﬂ’;ﬁf al. obsEeSrt\l/Jadc(i)o?\;olsc?:E;grte um questionario sobre o desenvol- entre o consumo de suplementos com iodo 2
vimento neuro-cognitivo da crianca na gravidez e o outcome das criancas.
aos 8 anos de idade.

Legenda: ECA - ensaio clinico aleatorizado; NE - nivel de evidéncia.

suplementado com iodo oral eram maiores que no
grupo de controlo, um parametro apresentou maior
score no grupo controle e trés apresentaram scores
iguais nos dois grupos. Zhou e colaboradores (2015)°
inclufram 29 gravidas até as 20 semanas e as criancas
foram avaliadas aos 18 meses de idade pela escala de
Bayley, apresentando scores sem diferenca significa-
tiva em ambos 0s grupos.

O estudo de Gowachirapant e colaboradores
(2017)° trata-se de um ECA, duplamente cego, con-
trolado por placebo, com o objetivo de avaliar a se-
guranca e a eficacia da suplementacdo com iodo em
gravidas com deficiéncia ligeira de iodo, avaliando o
neuro-desenvolvimento das suas criancas. A popu-
lacao foi constituida por 832 gravidas entre os 18 e
40 anos, nao suplementadas previamente com iodo,
tendo sido oferecido ao grupo de intervencdo um
comprimido didrio com 200 ug de iodo até ao parto.
Os outcomes de relevo foram o coeficiente de inte-
ligéncia verbal e de performance e capacidade de

funcdes executivas entre os 5 e 6 anos. Os autores
concluiram que a suplementacao nao mostrou claro
beneficio no neurodesenvolvimento das criancas e
referiram que, tal como a recomendacao da OMS,
a suplementacao com iodo nas gravidas em paises
com programas de consumo de sal iodado pode n&o
ser necessaria.

O estudo de Rebagliato e colaboradores (2013)" é
um estudo prospetivo observacional que incluiu 1719
mulheres desde a primeira consulta pré-natal até ao
final da gravidez. Os autores observaram que o con-
sumo de suplementos de iodo de dose igual ou supe-
rior a 150 pg/dia, quando comparado com ingestao
inferior a 100 pg ou ndo ingestao, durante a gravidez,
estava associado a scores psicomotores inferiores,
aos 12 meses de idade, nas criancas avaliadas, em-
bora sem significancia estatistica.

No estudo prospetivo observacional do tipo coorte
de Abel e colaboradores (2017)%, foram estuda-
dos 48297 pares mae-filho noruegueses recrutados
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durante a gravidez. Foram aplicados questionarios as
maes para o estudo da linguagem, motricidade fina
@ grossa e comunicacao aos 3 anos; marcha aos 18
meses e aos 3 anos; e problemas de comportamento
- uso de 20 itens de uma checklist com subescalas de
internalizacdo (reacdo emocional, ansiedade e/ou de-
pressao e queixas somaticas) e externalizacao (pro-
blemas de atencdo e comportamentos agressivos). O
potencial impacto do uso de suplementos com iodo
foi analisado em dois grupos: maes com ingestéo de
iodo pela alimentagao inferior a 160 ug/dia ou supe-
rior a 160 pg/dia. Os autores verificaram nao existir
evidéncia de efeitos benéficos da suplementacao de
iodo durante a gravidez nos outcomes analisados;
pelo contrario, encontraram efeitos negativos dessa
suplementacdo em mdaes com ingestao pela alimen-
tacdo inferior a 160 pg/dia, cujos filhos apresentaram
mais problemas de comportamento internos.

O estudo levado a cabo por Marianne Abel e co-
laboradores em 2019™ é um estudo prospetivo ob-
servacional do tipo coorte, em que foram incluidos
39471 pares mae-filno noruegueses que participaram
no estudo Norwegian Mother and Child Cohort Study
(MoBa), com informacao disponivel de um questio-
nario validado sobre alimentacdo na primeira metade
da gravidez e de um questionario sobre o desenvol-
vimento neurocognitivo da crianca aos 8 anos de
idade. Para avaliar a ingestdo de iodo foi aplicado as
maes um questionario semi-quantitativo desenhado
para estudar os habitos alimentares e uso de suple-
mentos alimentares durante a primeira metade da
gravidez. A avaliacdo da linguagem e da aprendiza-
gem da crianca foi realizada através do questionario
MoBa enviado por e-mail e preenchido pela méae, aos
8 anos de idade da crianca, onde foram exploradas
as capacidades de leitura, de escrita, e de calculo das
criancas, bem como a necessidade de apoio escolar
especial. Os autores ndo encontraram evidéncia de
associacdo entre o consumo de suplementos com
iodo durante a gravidez e o outcome estudado nas
criancas (auséncia de beneficio ou maleficio), su-
gerindo, ainda, que comeca-los apenas nessa altura
pode ser tardio, uma vez que parece existir uma inibi-
cao de producao de hormonas tiroideias a nivel ma-
terno e fetal aguando de um subito aporte de iodo.

DISCUSSAO

Os estudos incluidos neste trabalho apresentaram
elevada heterogeneidade, ao nivel da populacdo, das
intervencdes, do tempo de follow-up e dos outco-
mes avaliados. A dosagem de iodo e a forma como
é consumido ndo é consensual em todos os estudos,
sendo gue em alguns nem é esclarecida. Ha estudos
que nao fazem distin¢cao entre a suplementacdo com
iodo isoladamente ou em forma de multivitaminico,
0 que pode levar ao enviesamento dos resultados.
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Desta forma, tornou-se dificil estabelecer conclusdes.

A avaliacdo do desenvolvimento psicomotor é
um parametro possivelmente influenciado por varias
condicdes como o sono no dia anterior, o humor da
crianca, condicdes ambientais, tipo de teste utilizado,
entre outros.”

Apesar de existirem recomendacdes no sentido
de suplementar todas as mulheres gravidas com
iodo’, parece existir escassa evidéncia acerca da efe-
tividade a longo prazo da suplementacédo com iodo
na gravidez, no que respeita ao desenvolvimento das
criancas."s

E provavel que qualquer potencial beneficio da
suplementacao com iodo durante a gravidez na des-
cendéncia seja causado pela correcdo do ligeiro hipo-
tiroidismo materno ou fetal.”

Existem estudos que evidenciam efeitos nefas-
tos da suplementacao com iodo, nomeadamente em
gravidas com ingest&o alimentar inferior a 160 pg/dia
e guando iniciados tardiamente na gravidez.>®

A OMS e a UNICEF recomendam a iodizacao uni-
versal do sal como uma estratégia global. No entanto,
em alguns paises, a iodizacao do sal pode nao ser
vidvel em todas as regides.” Durante a gravidez, o
meédico de familia conta com varias oportunidades
de intervencdo, nomeadamente a nivel dietético,
sendo por isso importante sensibilizar a populacdo a
consumir alimentos ricos em iodo nesta fase da vida.
Contudo, na pratica clinica, € incomportavel testar to-
das as gravidas de modo a garantir que estdo a rece-
ber o aporte de iodo adequado.

Parecem ser necessarios mais estudos que com-
provem a validade da suplementacdo com iodo na
gravidez, como estratégia de melhorar a performance
psicomotora das criancas. Para além disso, a dose de
iodo administrada, o periodo em que € consumido,
bem como, os métodos usados para a avaliacdo das
gualidades psicomotoras, influenciam e dificultam a
comparacdo entre os diferentes estudos.

CONCLUSAO

Esta revisdo baseada na evidéncia revelou que nao
parece ser benéfico administrar suplementos de iodo
as gravidas, tendo em vista a melhoria das capacida-
des psicomotoras dos nascituros (FR B).
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