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Introducgéo

A Paralisia cerebral (PC) ou encefalopatia cronica descreve um grupo de desordens permanentes do
desenvolvimento, do movimento e postura, atribuidos a um distirbio ndo progressivo que ocorre durante o
desenvolvimento do cérebro fetal ou infantil de acordo com a definicdo da OMS, tendo a taxa de prevaléncia de
prevaléncia em torno de 2,1 casos para 1.000 nascidos vivos (PEREIRA, 2018). Segundo Jiménez 1997 e Miller
2008, a PC tém como etiologia e fatores de riscos pré-natais, peri-natais e pés-natais sendo classificadas por 4
tipos diferentes e em graus de acometimento de acordo com o sistema de classificacdo motora grosseira
(GMFCS).

As criancas com paralisia cerebral possuem déficits motores e posturais, sendo submetidas & intervencéo
fisioterapéutica, uma vez que, a caracteristica da doenca é o acometimento do sistema nervoso central, causando
déficits tonicos, posturais e na motricidade, afetando também a area cognitiva (PEREIRA, 2018).

Obijetivo

Diante dos acometimentos que a Paralisia Cerebral trds aos individuos a fisioterapia ira atuar com o objetivo de
melhora do ténus, com aquisicdo de habilidade motora, ganho de funcionalidade e melhora na qualidade de vida
do paciente, contudo, esse estudo possui 0 objetivo de mensurar 0os ganhos de uma paciente pediatrica com
paralisia cerebral com embasamento cientifico quanto as condutas.

Material e Métodos

O presente estudo trata-se de uma pesquisa prospectiva, longitudinal e descritiva, do tipo relato de caso, onde
contou como amostra paciente E.G.L.F., sexo feminino, 11 anos, diagnéstico clinico Paralisia Cerebral seguido de
mé formacéo do sistema nervoso central. Os atendimentos ocorreram semanalmente, as tercas feiras, no horario
de 16:00 as 16:50, na unidade basica de saude Vila Ideal em Ibirité, com a supervisdo do docente responsével,
com a duracdo de Marco até Maio. Foi realizada a aplicacdo da escala GMFM antes da intervencéo
fisioterapéutica, e tragcado a conduta com embasamento cientifico, ap6s um més de interven¢do a escala foi
reaplicada, afim de, mensurar os ganhos obtidos. O protocolo de atendimento estabelecido visou trabalhar
alongamentos, mobilizacdo articular, ganho de forca grau 3, estimulacdo sensorial, aquisicdo de habilidades
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motoras como segurar objetos, equilibrio e descarga de peso.
Resultados e Discussao

Em avaliacdo a partir da escala GMFM dimensao A e B a paciente apresentou limitagdes em rolar, em alcancar
objetos, fazer trocas de posi¢des e decubitos. A paciente mostrou-se totalmente dependente para as atividades de
vida diaria e para a sua locomogéo, a paciente apresentou uma leve hipertonia predominante nos adutores de
quadril e flexores plantares, a paciente ndo venceu a gravidade com os membros superiores. A intervenc¢éo foi
realizada da seguinte forma: mobilizagdo articular global passiva. Alongamentos de triceps surais, isquiotibiais,
gluteos. Treino sensorial e de funcionalidade com flexdo de ombro, treino de equilibrio e propriocepcao, exercicios
passivos de quadril e joelho na bola suiga. Durante os 6 atendimentos realizados com a paciente, pode ser
observado aumento de flexibilidade, melhora na tonicidade, ganho de equilibrio, melhora significativa na
mobilidade, ganho de for¢ca conseguindo vencer a gravidade, aquisicbes motoras de pegar o objeto e troca-lo de
mao.

Concluséo

Os resultados obtidos em um curto periodo de tempo demonstram a importancia da intervencao fisioterapéutica e
estimulacdo que a paciente necessita. Mesmo com as limitagBes do estudo que foram; a auséncia da paciente
durante algumas sessdes, a falta de recurso presente no local do atendimento, a auséncia de estimulagdo em
casa, foi possivel mensurar os ganhos obtidos durante o acompanhamento até sua interrupgdo. Para maiores
resultados a intervencao fisioterapéutica continua é indispensavel.
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