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Resumo

Nos ultimos anos, houve um aumento da incidéncia de patologias infantis relacionadas ao
periodo pré, peri e pos-natal, ocasionando alteraces neuromotoras que sdo detectadas e tratadas
pelo fisioterapeuta. Os objetivos deste estudo foram descrever o perfil clinico dos pacientes
pediatricos atendidos em um Centro Especializado de Reabilitacdo (CER) de um municipio da
Bahia e elencar as principais condutas fisioterapéuticas utilizadas. Trata-se de um estudo
quantitativo, descritivo-retrospectivo por analise de prontuarios, com pacientes do setor de
“Fisioterapia Pediatrica” do CER, atendidos nos anos de 2018 a 2020, com idade maxima de
12 anos. Ap6s aprovacédo pelo Comité de Etica e Pesquisa, foram analisados 50 prontuarios e
encontrados os seguintes resultados: predominio do sexo masculino (64%), com idade até dois
anos (54%), nascidos em Cruz das Almas (50%), com diagndstico de prematuridade (28%),
seguido de doencas neuromotoras (24%). No que se refere a possiveis eventos que promovem
alteracbes neurologicas, foi observado maiores intercorréncias no periodo pods-natal. As
condutas mais utilizadas foram estimulacdo precoce (34%) e método Bobath com treino
orientado a tarefa (24%). Concluindo, a identificacdo dessas condicOes facilita a estratificacdo
dos grupos de risco e auxilia 0 desenvolvimento de estratégias de promocao e prote¢éo a saude.

Palavras chave: Fisioterapia, pediatria, saide da crianca, perfil de salde.
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Abstract

In recent years, there has been an increase in the incidence of childhood pathologies related to
the pre, peri and postnatal period, causing neuromotor changes that are detected and treated by
the physiotherapist. The objectives of this study were to describe the clinical profile of pediatric
patients seen at a Specialized Rehabilitation Center (CER) in a municipality in Bahia and to list
the main physical therapy procedures used. This is a quantitative, descriptive-retrospective
study by analyzing medical records, with patients from the “Pediatric Physiotherapy” sector of
CER, attended in the years 2018 to 2020, with a maximum age of 12 years. After approval by
the Ethics and Research Committee, 50 medical records were analyzed and the following results
were found: male predominance (64%), aged up to two years (54%), born in Cruz das Almas
(50%), diagnosed prematurity (28%), followed by neuromotor diseases (24%). With regard to
possible events that promote neurological changes, major complications were observed in the
postnatal period. The most used conducts were early stimulation (34%) and the Bobath method
with task-oriented training (24%). In conclusion, the identification of these conditions
facilitates the stratification of risk groups and assists in the development of health promotion
and protection strategies.

Keywords: Physiotherapy, pediatrics, child health, health profile.

1. Introducao

Em decorréncia ao avanco tecnolégico dos ultimos anos, houve uma reducdo da
mortalidade de recém-nascidos de alto risco e, consequentemente, um aumento da incidéncia
de patologias infantis relacionadas ao sofrimento pré-natal (durante a gestagdo), perinatal
(proximo ou no momento do parto) e pds-natal (ap6s o nascimento da crianca). Diante das
consequéncias geradas por esses problemas, surgiu um aumento de demanda e a necessidade
de uma maior atencdo ao acompanhamento do desenvolvimento neuropsicomotor (DNPM)
dessas criangas, para um tratamento adequado (BRASIL, 2018; VIEIRA et al., 2009).

Apesar de cada patologia pediatrica ter sua especificidade, podemos encontrar alteracbes
comuns como mudangas de tonus muscular, diminuicdo de forca e flexibilidade, déficit do
controle motor, alteracfes no equilibrio (estatico e dindmico), alteragcdes posturais e de
movimento que geram a incapacidade funcional, limitando/impedindo a realizagdo de suas
atividades de vida diaria (AVD’s) com independéncia, necessitando do auxilio de terceiros

(FIGUEIREDO; SOARES, 2017).
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O cuidado a satde da crianca durante os primeiros anos de vida, por meio do
acompanhamento do desenvolvimento infantil, é fundamental para a identificacdo de atrasos
no DNPM. Nesse acompanhamento destaca-se o fisioterapeuta, que através de um diagndstico
diferencial, é capaz de detectar precocemente alteracbes neuromotoras, sendo este um desafio
constante para os profissionais de salde envolvidos na reabilitacdo pediatrica
(VASCONCELOS et al., 2018).

Diante desse contexto, as abordagens terapéuticas baseiam-se em principios do Conceito
Neuroevolutivo/Bobath, intervencdo precoce, treinamento locomotor, cinesioterapia
convencional, pratica centrada na familia, juntamente com indicacdes da Classificacdo
Internacional de Funcionalidade - CIF (MELO et al., 2017). Somado a isso, s&o utilizadas
atividades ludicas e sociais, a fim de melhorar a integracdo das criancas na familia e na
sociedade (LIMA et al., 2014).

Atualmente, o Sistema Unico de Saude (SUS) oferece o Centro Especializado em
Reabilitacdo (CER), um dos pontos de atencdo especializada que compde a Rede de Cuidados
a Pessoa com Deficiéncia (BRASIL, 2017). O CER é responsavel pelo diagndstico, tratamento,
adaptacdo e manutencdo de tecnologias assistivas. O mesmo pode ter as seguintes
configuracBes: CER |1, composto por duas modalidades de reabilitacdo (auditiva e fisica;
auditiva e intelectual; auditiva e visual; fisica e intelectual; fisica e visual ou, intelectual e
visual); CER 11l, composto por trés modalidades de reabilitacdo habilitadas (auditiva, fisica e
intelectual; auditiva, fisica e visual; auditiva, intelectual e visual, ou, ainda, fisica, intelectual e
visual); e, CER 1V, composto por quatro modalidades de reabilitacdo habilitadas: auditiva,
fisica, intelectual e visual (BRASIL, 2013).

Estudos que buscam descrever o perfil clinico tem relevancia e possibilidades de uso na
saude publica, principalmente no desenvolvimento de estratégias de promocgéo e protecdo a
salde, formulacdo de politicas publicas e em suas atualiza¢cdes (CARVALHO et al., 2017).

Sendo assim, esse estudo tem como objetivo descrever o perfil clinico dos pacientes
pediatricos atendidos em um Centro Especializado de Reabilitagio de um municipio do

Recbncavo da Bahia e elencar as principais condutas fisioterapéuticas utilizadas.
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2. Material e Métodos

Trata-se de um estudo epidemioldgico quantitativo, descritivo-retrospectivo por anélise de
prontudrios, de carater transversal, no qual buscou-se investigar o perfil das criancas assistidas
em um Centro Especializado de Reabilitacdo do interior da Bahia. Para descrever o perfil
clinico das criangas no cendrio estudado, foram utilizados dados extraidos das fichas anexadas
aos prontudrios dos pacientes do setor de “Fisioterapia Pediatrica”, atendidos entre Setembro
de 2018 a Outubro de 2020.

Os critérios de inclusdo foram: prontuarios de criangas com idade até 12 anos vinculados
ao atendimento de Fisioterapia Pediatrica e que deram entrada no servi¢co de 2018 a 2020.
Foram excluidos os prontuarios de pacientes atendidos em outras especialidades do CER, sem
vinculo com o setor de Fisioterapia Pediatrica. O Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA),
Lei 8.069, de 1990, considera crianca a pessoa até 12 anos de idade incompletos e define a
adolescéncia como a faixa etaria de 12 a 18 anos de idade. Este estudo foi aprovado pelo Comité
de Etica e Pesquisa, sob n° CAAE 29247120.3.0000.5025, e atendeu a todos os principios éticos
da Resolucgdo n° 466/16 do Conselho Nacional de Saude.

3. Resultados

Foram analisados 50 prontuarios de criancas que sdo ou que foram atendidas, no periodo
de 2018 a 2020, pelo setor de Fisioterapia Pediatrica no Centro Especializado em Reabilitacdo

(CER) de Cruz das Almas (Tabela 1).

Tabela 1. Caracterizacdo geral das criancas atendidas pelo setor de Fisioterapia Pediatrica do

Centro Especializado em Reabilitacdo (CER) no periodo de 2018 a 2020.

Variavel N =50 %
Sexo Feminir_m 18 36
Masculino 32 64
Lactante0 a2 27 54
Idade Pré escolar 3 a 6 anos 16 32
Escolar 7 a 12 anos 07 14
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Continuacao da Tabela 1...

Cruz das Almas 25 50

Salvador 14 28

Naturalidade Feira de Santana 07 14
Outras 03 6,0

Nao informado 01 2,0

Pré-termo <37 sem 18 36

Idade Gestacional Termo > 37 sem a 41 sem 14 28
Pos-termo > 42 sem 02 4,0

Nao informado 16 22

< 2.500¢ 16 32

2.500g a 4.000g 17 34

Peso ao nascer ~4.000g 02 40
Nao informado 15 30

. Sim 35 70
Pre-Natal N3o informado 15 30
Vaginal 18 36

. Cesaria 21 42
Tipo de Parto Féroeps 01 20
Nao informado 10 20

A idade dos pacientes avaliados esta compreendida de RN a 12 anos, sendo que 54% tem
idade inferior a 2 anos e 64% é do sexo masculino. Todas as criancas residem na cidade de
Cruz das Almas-BA, porém, apenas 50% nasceram no referido municipio. O local de
nascimento dos outros 50% foi distribuido em cidades como Salvador, Feira de Santana,
Cachoeira de Séo Felix e Castro Alves.

Quanto a idade gestacional, foi observado que dentre os 36% pré-termos, sete sdo pré-
termos limitrofe, oito pré-termos moderado e dois pré-termos extremo. O parto cesaria foi o
tipo mais realizado (42%). E importante ressaltar que ha informagdes que no se aplicam a
algumas disfuncbes, como exemplo questionamentos sobre antecedentes pré-natais e
neonatais para criangas que sofreram fraturas ou alguma outra disfuncdo ortopedica, sem
relagdo a fatores intrauterinos e pds-natais, sendo entdo justificados os altos numeros de “nao
informado™.

Também foi identificado um elevado nimero de criangas que nasceram com baixo peso.

Conforme demonstrado na tabela 1, 32% das criangas nasceram com 0 peso <2.5009. Esse
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resultado estd subdividido em nove RN baixo peso (<2.500g), cinco muito baixo peso
(<1.5009) e dois extremo baixo peso (<1.000g).

Sobre 0s provaveis eventos etiologicos das patologias, foram identificadas doengas pre-
natais e algumas intercorréncias como sangramentos, acidentes e perda de liquido (Tabela 2).
Vale ressaltar que 30% ndo tiveram nenhuma intercorréncia enquanto gestante. Como fator
perinatal, o parto prolongado foi o principal relato encontrado nos prontuérios (18%).
Intercorréncias pos-natais/neonatais aconteceram em 42% dos casos, sendo a insuficiéncia
respiratéria e o uso de O, em 18%, seguido de crises convulsivas (10%), parada
cardiorrespiratdria necessitando de reanimacéo (6%) e ictericia/cianose (8%). Os outros 58%
ndo tiveram nenhuma intercorréncia neonatal.

As abordagens fisioterapéuticas utilizadas foram Bobath, cinesioterapia, treino orientado
a tarefa e estimulagéo precoce. Entretanto, muitas vezes as condutas eram associadas para uma

melhor resposta da crianca (Tabela 2).

Tabela 2. Descricdo dos provaveis eventos etiologicos, doengas prevalentes e abordagem
fisioterapéutica nas criancas atendidas pelo setor de Fisioterapia Pediatrica do Centro
Especializado em Reabilitacdo (CER) no periodo de 2018 a 2020.

Variavel N=50 %
Provavel evento etiologico
Hipertensao 06 12
Diabetes gestacional 02 4,0
Pré-natal Infeccdo urinaria 05 10
Outros 07 14
Nenhuma 15 30
Né&o informado 15 30
. Parto prolongado 09 18
Peri-natal Nenhum 41 82
Insuficiéncia respiratdria/uso de O2 09 18
Cianose/ictericia 04 8,0
Pds-natal Parada cardiorrespiratoria 03 6,0
Crise convulsiva 05 10
Nenhuma 29 58
Patologias
Doencas prevalentes Prem_at_undade 14 28
Paralisia Cerebral 08 16
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Outras doencas neuromotoras 12 24
Disfuncdes ortopédicas 10 22
Outros 03 6,0
Sem diagndstico 03 6,0

Fisioterapia
Bobath e treino orientado a tarefa 12 24
Estimulacéo Precoce 17 34
?b_oidageAn > i Bobath e cinesioterapia 8,0 16
Isioterapeuticas Treino orientado a tarefa 2,0 4,0
Cinesioterapia 11 22

As doencas prevalentes da populacdo estudada foram: prematuridade (28%), paralisia
cerebral (16%) e doencas neuromotoras (24%), que engloba a mielomeningocele, acidente
vascular cerebral isquémico, hidrocefalia, lesdo medular, sindrome de Down, microcefalia e
paralisia braquial obstétrica, sendo um caso de cada doenca. Ja as afeccdes ortopédicas,
responsaveis por 22% casos, se dividiram em rotacdo de quadril, fraturas (Umero) e escoliose.
Também foi encontrado um caso de doenca rara, a doenca de Krabbe, além de autismo e atraso
no DNPM por longo periodo de internagdo compondo a categoria “outros” (6%). Vale destacar
que junto as doencas prevalentes foram observados um ndmero de patologias associadas a

essas doengas em alguns casos, como exemplo a hidrocefalia e crises convulsivas.

4. Discussao

Jé é sabido na literatura que 0os meninos sao mais acometidos por doengas neuromotoras
guando comparado com as meninas, conforme encontrado nesse estudo. No estudo realizado
por Hintz et al. (2010), observou-se que os meninos foram mais vulneraveis a alteracGes pré e
perinatais, além de serem abortados espontaneamente, com maior frequéncia. Também
passaram por mais intercorréncias durante o parto e sdo mais acometidos por malformagdes
congénitas. Em Wood et al. (2015), foram abordadas diferencas de género em prematuros e
entre os principais resultados, ressaltou-se que os meninos foram mais suscetiveis a problemas
de desenvolvimento neuroldgico, paralisia cerebral e problemas de desenvolvimento
psicomotor.

Estudos de perfil clinico em pediatria como os de Gonsalves & Moraes (2015), Vieira
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& Chagas (2017), indicaram maior prevaléncia no atendimento de criangas com idade média
de quatro anos, diferente do que foi encontrado no presente estudo. Tal variagdo pode ser
explicada pela caracterizacdo dos diagnosticos clinicos, que no estudo atual ha muitos
prematuros em acompanhamento, elevando a quantidade de criangas até dois anos. Esse
acompanhamento se deve a crescente motivacao a intervencgdo precoce.

Com relacdo a idade gestacional, o presente estudo revelou alto indice de prematuridade.
Segundo o Ministério da Saude, cerca de 15 milhdes de criangas apresentam nascimento pré-
termo e o Brasil encontra-se entre os 10 primeiros paises com maiores taxas de parto precoce.
Ainda segundo dados do SINASC, em 2016, a taxa nacional de partos prematuros foi de 11,11%,
sendo 11,28% na regido nordeste e 12,38% no Ceard (BRASIL, 2018).

No estudo de Pinto et al. (2019), a mais frequente foi infec¢do urinaria, também encontrado
nesta pesquisa, ndo em grande quantidade, porém relevante, ja que foi a razdo de alguns casos
de prematuridade eletiva. O autor supracitado completa afirmando que a infeccdo urinéria na
gravidez € uma complicacdo que pode ser grave, para a mae e para o feto.

No presente estudo foi possivel observar um nimero consideravel de mées que relataram
hipertensdo arterial sisttmica (HAS) no periodo gestacional e dentre as intercorréncias pré-
natais mais citadas nos estudos cientificos, destaca-se a hipertensdo durante a gestacéo, seguido
por diabetes gestacional. Entre as consequéncias dessas doencas destacam-se prematuridade,
restricdo do crescimento intrauterino e baixo peso (PINTO et al., 2019; FREIRE & TEDOLT,
2019).

Um estudo transversal e descritivo caracterizou o perfil de recém-nascidos atendidos na
Unidade de Terapia Intensiva neonatal (UTIN) de um hospital estadual em S&o Paulo, por meio
da andlise de 81 prontuarios de recém-nascidos pré-termo (RNPT) atendidos pelo Servico de
Fisioterapia da UTIN. Foi verificado que 17% desses neonatos pré-termo tinham maes
portadoras de HAS (OLIVEIRA, 2015).

Em relacéo ao tipo de parto e as intercorréncias perinatais, os resultados desse estudo
estdo de acordo com a literatura, que mostra o tipo de parto cesariana como sendo 0 mais
prevalente no Brasil (SANTOS & Ghisleni, 2012; ESSELIN & REINHEIMER, 2019; BRASIL,

2018). Esse tipo de parto foi originalmente desenvolvido para ser realizado na ocorréncia de
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complicacdes durante a gravidez ou no parto. A cesarea pode ser eletiva ou emergencial quando
alguma condicéo clinica ou obstétrica coloque em risco a vida da mée e/ou do feto.

Sobre o parto prolongado, principal intercorréncia perinatal encontrada no presente
estudo, Pereira et al. (2019) explica que o parto vaginal pode ser de alguma forma muito
demorado, cansativo e forcado, podendo ser associado a andxia perinatal, sendo este um dos
fatores mais associados a PC (Paralisia Cerebral) segundo Brouwer et al. (2010).

Pode-se observar que, no presente estudo, as intercorréncias pds-natais tiveram nimeros
mais expressivos comparadas as ocorridas nos periodos pré e perinatais, assim como a pesquisa
ja citada de Binha et al. (2018), que caracteriza os pacientes com PC da AACD de Séo Paulo.
Foram analisados 614 prontuarios, nestes, 77,9% das mées relataram intercorréncias neonatais.
No estudo de Cavalcante et al. (2017), os resultados sobre as intercorréncias, também com
criancas PC, revelaram que a principal causa foi a anoxia neonatal, além da prematuridade.

Por outro lado, atualmente, observa-se que as gestantes estdo tendo maiores oportunidades
de realizar o acompanhamento com profissionais de saude no periodo pré-natal e isso esta
relacionado aos avancgos da assisténcia obstétrica e a implementacdo da Rede Cegonha no SUS.

O Ministério da Saude (MS) instituiu a rede cegonha no ano de 2011, de forma a
assegurar a todas as mulheres o direito reprodutivo e atencao ao pré-natal, parto e puerpério de
forma integral. A rede busca a reducdo da mortalidade materna, a captagdo precoce das
gestantes e garantindo a consulta pré-natal e puerperal de qualidade (BRASIL, 2011).

Essa maior assisténcia as gestantes pode esclarecer o fato de que 70% dos prontuarios
da presente pesquisa tiveram informacdes sobre consultas pré-natais, segundo relatos das maes.
Porém, ndo especificaram quantos atendimentos foram feitos, sendo essa uma informacéo
relevante, pois 0 MS aborda que durante o pré-natal, devem ser realizadas no minimo seis
consultas, uma no primeiro trimestre, duas no segundo trimestre e trés no ultimo trimestre, para
assegurar que a gestante esta sendo bem assistida (BRASIL, 2018).

A grande maioria dos estudos sobre perfil clinico de criancas abordam o atendimento
em nivel hospitalar (FRANCESCHI et al., 2013; ESSELIN & REINHEIMER, 2019; COELHO
etal., 2018). O que se encontra disponivel € um limitado nimero de pesquisas que identifiquem

o perfil das criangas que séo atendidas pela fisioterapia em nivel ambulatorial, sendo relevantes
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as informacdes encontradas neste estudo.

Essa abordagem ambulatorial apresentou elevados nimeros de doengas neuromotoras,
que sdo croénicas. Assim como no estudo de Ramos et al. (2012), foram identificados o perfil
de 60 criancas e adolescentes atendidos em uma clinica escola de fisioterapia e observaram
também patologias neuroldgicas como as mais prevalentes (36,7%). Pacientes com diagnostico
neuroldgico precisam de atendimento continuo, o que faz com que a mesma crianga ocupe a
mesma vaga por muito tempo, diferente dos casos das afec¢des respiratdrias ou ortopédicas que
podem apresentar melhora ou cura, fazendo com que o paciente receba alta ou até mesmo
abandone o tratamento. Isso explica quantidade de criancas com PC e disturbios neuromotores
em atendimento no estudo atual.

Para atender as necessidades dessas crian¢as, Camargos et al. (2019) explicaram em seu
estudo que as intervencOes terapéuticas devem ser selecionadas na base dos trés pilares da
pratica baseada em evidéncia: as preferéncias da crianca e de sua familia, a experiéncia clinica
dos terapeutas e a melhor evidéncia cientifica. Os autores ainda complementam que existem
muitas modalidades terapéuticas disponiveis para o tratamento fisioterapéutico de criancas,
sendo a Ultima década marcada por uma expansao rapida e significativa, possibilitando a
aplicacdo de intervencbes mais novas, seguras e eficazes. Isso foi visto em uma revisdo
sistematica sobre intervencOes fisioterapéuticas, que incluiu 34 estudos, sendo 10 ensaios
clinicos randomizados. Na sintese desses trabalhos, as duas intervencdes que alcancaram um
efeito de moderado a grande nos resultados motores das criangas, tiveram pontos comuns de
movimento iniciado pela crianca, treinamento orientado a tarefa e modificacdo/enriquecimento
do ambiente (ANABY, 2016). Trata-se das mesmas abordagens que foram utilizadas nos
atendimentos das criancas no CER, identificadas nesse estudo. Outro estudo, realizado
no Rio de Janeiro, teve como objetivo mapear e conhecer a rede de atencédo fisioterapéutica
neuropediatrica e verificar o tipo de atendimento oferecido.  Quanto a assisténcia
fisioterapéutica oferecida nas 44 instituicdes que compuseram a amostra, observou-se que a
metodologia/conduta mais prevalente foi o conceito neuroevolutivo Bobath, associado ou néo
a outras técnicas ou metodos de tratamento. Contudo, seis instituicbes ndo souberam informar

a metodologia de tratamento empregada.
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O resultado da pesquisa supracitada esta de acordo com os achados do presente estudo,
que observou a utilizacdo do conceito como base para o tratamento das criangas, seguindo a
linha de orientacdo do neurodesenvolvimento com a aplicagdo dos manuseios de acordo com o
método. Novak et al. (2020), em uma revisdo sistematica, afirmaram que os resultados serdo
melhores se uma combinacdo de intervencBes for usada, corroborando com o resultado do
estudo atual.

A literatura aborda que o fisioterapeuta acompanha essas criancas atuando de forma
ativa, promovendo o desenvolvimento psicomotor, diminuindo possiveis complicacdes e
fazendo as orientacdes necessarias ao responsavel. E ainda, pelo fato de serem criancas, devem
ser tratadas de forma que seja possivel maior interagdo, e tenham condi¢des de se integrar na
vida comunitaria (OLIVEIRA, 2013).

A maior limitacdo encontrada no presente estudo se refere a falta de algumas
informacdes, revelando que ha restricdes na coleta de dados e no registro das fichas de triagem
e avaliagdo por serem muitos profissionais envolvidos neste processo. Contudo, faz-se
necessario promover uma visdo critica sobre a elaboracéo de fichas mais completas, assim como
maior atencdo a coleta de informac6es e padronizacgéo entre os profissionais do servico.

Diante dos resultados encontrados, esta clara a necessidade do esforco, de setores
governamentais e ndo-governamentais, para a melhoria da qualidade da atencdo pré-natal,

perinatal e puerperal na regido estudada.
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