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RESUMO

MATOS Emilli Loamy Marques. Os efeitos da fisioterapia aquatica na funcionalidade
de criancas com encefalopatia cronica nao progressiva 2020.21 p. Trabalho de
Conclusao de Curso (Graduagao) — Curso de Fisioterapia, Centro Universitario Luterano

de Palmas, Palmas/TO, 2020.

A encefalopatia cronica ndo progressiva ¢ um grupo de desordens ndo progressivas do
cérebro que esta em desenvolvimento, seus disturbios motores sdo frequentemente
acompanhados de déficits funcionais no autocuidado e na mobilidade com influéncia na
comunicagdo e comportamento. A fisioterapia aquatica através das propriedades fisicas
da agua possibilita a execucdo de tarefas funcionais, atua diminuindo movimentos
espasmodicos involuntarios € promove uma amortizacdo de possiveis quedas na
estimulagdo da ortostase e do equilibrio. A A fisioterapia aquatica (FA) Esta entre as
modalidades de atividade fisica mais selecionadas por criangas com ECNP e seus pais,
pois viabiliza o senso de realizagcdo, oportuniza a criatividade, e o extravasamento
emocional. Este estudo teve como objetivo analisar os efeitos da FA na funcionalidade
de criangas com encefalopatia cronica ndo progressiva, através de uma revisao sistematica
da literatura em consulta a referéncias publicadas nos ultimos 10 anos nos idiomas
portugués e inglés. Tem por hipdteses que a FA interfere positivamente na melhora de

atividades funcionais de vida diaria, na mobilidade e nos aspectos emocionais.

Descritores: paralisia cerebral; encefalopatia cronica ndo progressiva; fisioterapia

aquatica; hidroterapia e funcionalidade.
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1 INTRODUCAO

A encefalopatia crOnica ndo progressiva ¢ conhecida como um distirbio de
movimento e postura resultante de uma lesdo no cérebro em desenvolvimento. E a causa
mais comum de disfungdo neuromotora em criangas e sua prevaléncia global ¢ de 2,11
por 1000 nascidos vivos. No brasil, estima-se a prevaléncia de 17 a 20 mil casos novos
ao ano. Seus distirbios motores sdo frequentemente acompanhados de distarbios de
sensacdo, percep¢do, cogni¢do, comunicagdo € comportamento, e problemas
musculoesqueléticos  secundarios (WIMALASUNDERA; STEVENSON, 2016;
OSKOUI et al, 2013; ARAUJO et al, 2018)

Na ENCP a interagdo entre os sistemas nervoso central e periférico e o
musculoesquelético ¢ afetada o que gera varios prejuizos, como a alteracdo do tonus
muscular que afeta diretamente os movimentos e a postura estavel, podendo levar a algum
grau de deficiéncia fisica. A maior implica¢do das deficiéncias fisicas sdo os distirbios
funcionais com prejuizo no seu autocuidado, mobilidade e em aspectos sdcio ambientais
€ emocionais pois interferem na sua imagem, relagao interpessoal, e na sua qualidade de

vida.

O reconhecimento precoce de problemas associados com a ECNP ajuda, a projetar
intervengoes apropriadas para reforcar a independéncia funcional e a qualidade de vida
das criancas com ECNP. A Fraqueza muscular, o mau alinhamento articular e contratura
muscular sdo caracteristicas comuns em criangcas com ECNP, o que pode leva-las a dor e
fadiga, causando problemas no engajamento e no cumprimento das normas convencionais

de terapia terrestre.

A Fisioterapia atua na reabilitacdo fisica e funcional em casos de distarbios
neurologicos, que visam, melhorar o controle de movimentos, e prevencao da fraqueza
muscular decorrentes dos danos ao desenvolvimento motor normal (NAVARRO et al.,
2019). Dispde de diferentes recursos e técnicas nesse processo, dentre esses apresenta-se
a fisioterapia aquatica FA. Hoje, com o crescimento de sua popularidade, os
fisioterapeutas sao encorajados a utilizar a agua como recurso de tratamento,
aproveitando ao maximo suas qualidades inicas que sao as propriedades fisicas da dgua,
como a flutuabilidade, possibilitam a execu¢do de tarefas funcionais que seriam dificeis
de serem realizadas no solo devido a sobrecarga da gravidade. Possibilita a reducao do
espasmo e da fadiga muscular, aumenta o metabolismo e outros resultados incluem,

ainda, analgesia, facilitacdo do alongamento, melhora da amplitude de movimento, do



condicionamento fisico e da forca muscular (SEYYAR, ARAS E ARAS ,2018;
NAVARRO et al., 2019).

A vista da série de efeitos terapéuticos as intervengdes aquaticas tém se mostrado
habeis para aumentar o funcionamento de criancas com disturbios neuro motores
(GUEITA-RODRIGUEZ et al, 2017). Além disso a FA apresenta-se como uma atividade
fisica ludica e motivadora, apoiando o desenvolvimento fisico, social € emocional das
criangas e jovens e assim encontra-se entre uma das modalidades mais selecionadas por
criancas com ECNP e seus pais (GUEITA-RODRIGUEZ et al, 2017). Nesse contexto
este estudo objetiva analisar os efeitos da FA na funcionalidade de criangas com
encefalopatia cronica ndo progressiva tendo por hipétese que esse tratamento interfere na
funcionalidade das criancas com ECNP, contribuindo com a melhora do autocuidado, da

mobilidade e nos aspectos emocionais.

1.1 Problema de pesquisa
Quais os efeitos da fisioterapia aquatica na funcionalidade de criangas com

encefalopatia cronica ndo progressiva?

1.2 Hipétese
O tratamento através da fisioterapia aquatica tem efeito na funcionalidade de criancas
com ECNP, contribuindo com melhora do autocuidado, da mobilidade e nos aspectos

emocionais.

1.3 Objetivo
1.3.1 Objetivos Gerais

Apontar os efeitos da fisioterapia aquatica (FA) na funcionalidade de criangas com

encefalopatia cronica nao progressiva

1.3.2 Objetivos Especificos
+¢ Identificar a influéncia da FA nos diferentes aspectos da funcionalidade como no
autocuidado, na mobilidade e nos aspectos emocionais.
% Descrever as principais metodologias de FA utilizadas no tratamento dessas

criangas neuropatas.

1.4 Justificativa
A encefalopatia cronica ndo progressiva (ECNP) ¢ a causa mais comum de

disfungdo neuromotora, sensorial e cognitiva podendo afetar a fala, a locomocgao e o



autocuidado das criangas. Sua prevaléncia global ¢ de 2,11 por 1000 nascidos vivos. No
Brasil, estima-se que seja 17 a 20 mil casos novos ao ano de ECNP, sendo uma das formas

mais comuns a diparética espastica (ARAUJO et al, 2018; OSKOUI et al,2013).

De acordo com ROOSTAEI et al (2016) a fisioterapia aquatica ¢ uma das
intervengdes mais sugeridas para criangas com neuropatias, uma vez que tem o potencial
de estimular a fungao e participacao; uma vez que a flutuabilidade facilita os movimentos
para as criangas que tem limitagdes, sejam elas leves, severas ou moderadas, além de ser
mais atrativo e motivador para as criancas quando comparado com exercicios em terra.
Esta modalidade de tratamento também objetiva o uso de habilidades treinadas no

ambiente liquido para aprimorar o desempenho da fung¢ao realizada em solo.

Foi demonstrado que as terapias aquaticas, podem influenciar varidveis
emocionais , pelas caracteristicas fisicas e mentais do individuo, esses fatores incluem
bem-estar fisico, bem-estar psicologico, humor e emogdes, autopercepcao, autonomia,
relagdes com os pais e vida doméstica, apoio e colegas sociais, ambiente escolar,

aceitacdo social e recursos financeiros.

Devido as intervengdes aquaticas mostrarem-se habeis no aumento da
funcionalidade de criangas com distirbios neuro motores este estudo tem por hipdteses
que a FA também seja eficaz em criancas com ECNP especialmente no autocuidado, na
mobilidade e nos aspectos emocionais o que pode fundamentar a importancia da inclusao

desse tratamento na reabilitacdo dessas criangas.



2 REFERENCIAL TEORICO
2.1 Encefalopatia cronica nao progressiva

A encefalopatia cronica ndo progressiva (ECNP) anteriormente conhecida por
Paralisia Cerebral ¢ definida como um grupo de desordens ndo progressivas do cérebro
que esta em desenvolvimento. Suas consequéncias sao variadas e dependem do nivel e

gravidade da lesdo sofrida pelo sistema nervoso central.

A ECNP pode ser classificada pelo comprometimento motor: unilateral
(hemiplegia) e bilateral (diplégico e quadriplégico); espastica; ataxica, discinética e mista.
A espastica € o tipo mais comum, ocorrendo em 70-80% dos casos (SEYYAR, ARAS E
ARAS ,2018).

E a principal causa de limitagdes motoras em criangas e suas consequéncias
permanecem durante toda a vida do portador, causando Complicagdes motoras sdo
constantemente seguidas por disturbios sensorios, cognitivos e de comunicagdao. Os
principais distirbios motores sdo as alteracdes de tonus muscular principalmente a
hipertonia ou espasticidade, que altera o controle sobre os movimentos, as habilidades de

posicionamentos, € os alinhamentos corporais (YAMAGUCHI et al, 2015).

Essas alteracdes modificam o equilibrio, a coordenagdo motora e dificultam o
controle postural, importante no desenvolvimento da crianca em suas de habilidades
sociais, cognitivas e comunicativas, e na interagdo com o ambiente (YAMAGUCHI et al,

2015).

Para a realizacdo de tarefas funcionais basicas esses elementos sdo necessarios,
pois, interferem no controle postural, na mobilidade e/ou no deslocamento muitas vezes
prejudicado em individuos com ECNP. A motricidade quando alterada pode
comprometer a assimetria corporal e resultar em modificagdes do comprimento muscular

e em deformidades Osseas.

A auséncia do controle postural faz com que a crianga passe a maior parte do seu
tempo em sedestacdo. Atualmente ha um interesse progressivo em estudar a postura
sentada de criangas com ECNP uma vez que ¢ a principal postura para as atividades de
vida didria, e que supostamente também seria a postura mais adequada para avaliar o
nivel funcional e a capacidade de equilibrio, onde haveria uma ligagdo entre o controle

da postura e funcionalidade (KAFKIANA et al. 2019).



2.2 Funcionalidade e a avaliacdo do autocuidado; da mobilidade e dos aspectos
emocionais

A funcionalidade pode ser descrita como a interag@o entre o individuo, a tarefa e
0 meio ambiente. Serve como modelo de estruturacao para avaliagdo, formulagdo de
problemas e metas para intervencdo no tratamento de pacientes com deficiéncia.
Baseando-se nelas, surgiu o que chamamos de objetivo funcional, que ¢ tragado
especificamente para cada paciente, o qual entendemos como uma tarefa a ser alcangada

dentro do que o paciente almeja e do que ¢ possivel (VERDIANI et al., 2016)

Criangas com ECNP podem apresentar limita¢des para realizar atividades basicas
como alimentagdo, higiene, vestuario e locomocdo, além do aspecto social como a
restri¢ao de participacdo na escola e na comunidade. Ao longo da ultima década, houve
um aumento substancial em intervengdes de terapia que se constituissem na reabilitacao
de habilidades motoras dessas criancas. A pratica de exercicios fisicos tem se
demonstrado facilitador e promotor no desempenho de tarefas motoras otimizando por
meio de um treinamento especifico, relacionado a funcionalidade (GEIJEN et al., 2019 ¢

DANTAS et al, 2016).

O desempenho do autocuidado, que incluem atividades e participa¢do como andar,
se deslocar, transportar, mover, manusear objetos, vida doméstica como as atividades
usuais, fazem também parte da funcionalidade. As oportunidades para o movimento e a
exploragdo do ambiente lhe oferecidos, favorecem a aprendizagem, modificag¢do de agdes
de acordo com as caracteristicas de seus corpos e de seus niveis de habilidades, além que
0 contato com um novo ambiente pode vir acrescentar experiéncias € vivéncias novas,
bem estar psicologico como no humor e emogdes (TEIXEIRA-ARROYO; OLIVEIRA,
2007)

Além da importancia da realizagdo de medidas de funcionalidade, nas ultimas
décadas houve crescente interesse a respeito da qualidade de vida de criangas com
incapacidades. Estudos tém demonstrado que criancas com ECNP apresentam escores
inferiores de qualidade de vida quando comparadas a populagdo normativa. O termo
qualidade de vida ndo inclui somente conceitos do distirbio, estado funcional, satde
mental e conforto, mas o impacto de funcionamento familiar também deve ser levado em
consideracdo. Além disso, alguns estudos descrevem que muitas defini¢cdes de qualidade
de vida se baseiam fortemente na funcionalidade (CAMARGOS et al., 2012). Para avaliar

a qualidade de vida de criancas com ECNP, ha muitas dificuldades devido ao
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comprometimento cognitivo ou de fala, por isso alguns instrumentos de avaliagdao sao
feitos sob a perspectiva dos pais. No entanto, estudos mostram que os pais tendem a
relatar pontuagdes mais baixas do que os proprios filhos, pois parecem subestimar a
capacidade do mesmo de se adaptar e lidar com o diagnostico (BOLDYREVA et al,
2019).

Mesmo com essas consideracdes a avaliagdao da qualidade de vida ¢ um importante
parametro para ado¢do de medidas de saude publica e educagdo, além de permitir
mensurar ou analisar a eficacia de tratamentos. Nesse estudo, em especial, desejamos
observar os resultados da FA na funcionalidade e no autocuidado; na mobilidade e saude
mental ou emocional que muitas vezes sdo dominios que compdem a qualidade de vida

geral que avalia ainda outros dominios como aspectos fisicos, sociais e ambientais.

Dentre os vérios instrumentos para avaliar a QV de criancas com ECNP,
apresentamos os que mais se destacam e vém em encontro as variaveis desse estudo: o
Autoquestionnaire Qualité de Vie Enfant Imagé (AUQEI), o Child Health Questionnaire
Parent Form 50 (CHQ-PF50), o Pediatric Quality of Life Inventory (PedsQL™) version
4.0 e o Kidscreen-52 (SOUZA et al., 2014).

2.2.1 Escala de Qualidade de Vida da Crian¢a (AUQEI)

Foi desenvolvida por desenvolvida por Manificat & Dazord , ¢ uma escala de
qualidade de vida, que tem o intuito de avaliar a sensa¢do subjetiva de bem-estar, partindo
do pressuposto de que o individuo em desenvolvimento €, e sempre foi, capaz de se
expressar quanto a sua subjetividade. O questionario possui 26 questdes, abrangendo os
dominios: autonomia, lazer, fungdes e familia. Para facilitar a aplicacdo e a compreensao,
0 questionario utiliza imagens de faces que expressam diferentes estados emocionais

(muito infeliz; infeliz; feliz; muito feliz) (ASSUMPCAO JUNIOR et al., 2000).

2.2.2 Questionario de Saude da Crian¢a (CHQ — PF50)

E um instrumento genérico que avalia a qualidade de vida relacionada a satide
de criangas. O questionario CHQ—-PF 50 ¢ composto de 50 questdes, desenvolvido para
avaliar o bem-estar fisico e psicossocial de criangas e adolescentes de cinco a 18 anos de
idade, sendo respondido pelos pais ou responsaveis. O constituido de 15 dominios para
avaliagdo, entre ele estdo; limitagdes das atividades diarias, aspectos emocionais e

comportamentais, autoestima, etc. Cada um com pontuacao em escala de zero a 100 e,
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quanto maior a pontuagao, melhor o estado de saude, o grau de satisfacdo e o bem-estar

(SOUZA et al., 2014).

2.2.3 Inventario Pediatrico de Qualidade de Vida (PedsQL)
E uma breve medida da qualidade de vida relacionada a satude em criangas e
jovens. A medida pode ser concluida pelos pais , bem como criangas e jovens (o Auto-

relatorio). Os 23 itens no PedsQL incluem quatro escalas genéricas principais:

+«¢ Funcionamento fisico (8 itens)
+»+ Funcionamento emocional (5 itens)
¢ Funcionamento Social (5 itens)
% Funcionamento da escola (5 itens)
Uma vantagem do PedsQL ¢ apresentar duas versdes, uma para os pais e outra para a
crianca ou adolescente o que permite maior possibilidade de utilizagdo segundo as

caracteristicas do estudo a ser realizado (VARNI; SEID; KURTIN, 2001).

2.2.4 KIDSCREEN-52

E um questionrio desenvolvido em paises europeus para avaliar a qualidade
de vida relacionada a saude de criangas e adolescentes. Em linhas gerais, o questionario
KIDSCREEN-52 consiste de 52 questdes direcionadas a percep¢ao de dez dimensdes,
quanto a qualidade de vida relacionada a saide(QVRS) que procura identificar como por
exemplo a frequéncia de comportamentos/sentimentos ,estado emocional,

autopercepe¢ao, amigos, apoio social entre outros (GUEDES; GUEDES, 2011).

2.4 Fisioterapia aquatica

Dado que a caracteristica principal da ECNP ¢ a deficiéncia motora, a fisioterapia
tem sido central no tratamento clinico de criancas com esses distirbios. E dentre os
recursos fisioterap€uticos disponiveis na reabilitacao fisica e funcional encontra-se a
fisioterapia aquatica (FA). Esse tratamento emprega técnicas cinesioterapicas que se
associam aos efeitos terapéuticos da imersdo em piscina para promover a reabilitagdo de
pacientes com diferentes distirbios motores. Esta entre as modalidades de atividade fisica
mais selecionadas por criangas com ECNP e seus pais. Os exercicios aquaticos podem
ser uma atividade divertida e motivadora, apoiando o desenvolvimento fisico, social e

emocional das criangas e jovens (GUEITA-RODRIGUEZ et al, 2017).

Terapeuticamente as propriedades fisicas da agua, como a flutuabilidade,

possibilitam a execucdo de tarefas funcionais que seriam dificeis de serem realizadas no
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solo devido a sobrecarga da gravidade. A pressdo hidrostatica pode atuar diminuindo
movimentos involuntarios espasmoédicos involuntarios, além de seu efeito associado a
viscosidade da dgua promove uma amortizacdo de possiveis quedas na estimulacao da
ortostase e do equilibrio. Exercicios aquaticos protegem a integridade das articulagdes e
provou ser util na melhoria da fungao motora grossa. Promove também o relaxamento da
musculatura esquelética e aumentam o metabolismo gracas aos efeitos térmicos da dgua
aquecida que aumentam a elasticidade dos tecidos moles, reduzem a dor e melhoram
temporariamente o tonus, permitindo, assim, um melhor manuseio, o que facilita a
reeducagdao motora e reabilitacdo funcional em criangas com ECNP ( ROOSTAEI et al

2016).

A FA visa a reabilitagdo e utiliza-se dos principios fisicos da 4gua para executar
0s movimentos, que auxilia no tratamento dos distirbios do desenvolvimento, ajuda no
controle postural, redu¢do da espasticidade, facilitacio dos movimentos, melhora do
tonus muscular e controle de movimentos involuntarios. Existem varias modalidades de
tratamento, dentre as mais utilizadas destacam-se: o método Halliwick e o Watsu

(MARTINS et al., 2015).

O método Halliwick ¢ baseado no Conceito Neuroevolutivo Bobath, que tem
como principios manuseios que promovem maior adequagdo do tonus muscular,
alinhamento biomecanico e estabilidade postural que facilitam o aprendizado motor ¢ a
realizacdo de atividades funcionais. Além de melhorar a for¢ga muscular, o controle motor
no tronco e extremidades, ativa a circulacdo, padrdes respiratdrios, equilibrio estatico e
dinamico, sendo muito empregado em pacientes neurologicos e pediatricos. Ja o Watsu ¢
uma técnica que promove o relaxamento passivo com movimentos lentos e repetidos
empregado em pacientes com alteragdes neurologicos e musculoesqueléticas tendo como
outros beneficios: a reducdo da dor e da musculatura tensionada, alonga os musculos
contraturados, ganho da amplitude dos movimentos ¢ de padrdes de movimento

funcionais (LAI et al., 2014)
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3 METODOLOGIA
3.1 Tipo de Pesquisa
Este estudo trata-se de uma pesquisa de revisdo sistematica com intuito de

verificar a contribuicao da fisioterapia aquatica na funcionalidade de criangas com ENCP.

3.2 Periodo de realizaciao
O trabalho teve inicio em de fevereiro de 2020 com a escolha do tema e a
elaboragdo do projeto e sera finalizado em dezembro de 2020 com a finalizagao do artigo

e apresentagao do trabalho para a Banca Examinadora.

3.3 Procedimentos metodolégicos

Para a busca de materiais online serdo utilizadas de forma isolada e/ou associada
os seguintes descritores: plasticidade cerebral, neuroplasticidade, reabilitacdo e Paralisia
Cerebral; fisioterapia aquatica, hidroterapia. O material para andlise serd obtido em
bancos de dados como BIREME, GOOGLE ACADEMICO e PUBMED, sites, blogs,
livros e anais de congressos online. Para a revisao sistematica sera utilizado o fluxograma
PRISMA 2009 apresentado na figura 1. Inicialmente serdo selecionadas apenas as
publicagdes divulgadas nos ultimos 10 anos, porém, caso forem encontradas pesquisas de
relevancia para a construcao do estudo divulgadas ha mais tempo, elas serdo acrescidas a
metodologia. Serao selecionadas publicagdes em portugués, e inglés. Os dados

encontrados serdo selecionados, compilados e apresentados sob forma de discussao

3.4 Aspectos Eticos

Todas as informagdes deverao ser obtidas em materiais ja publicados e disponibilizados
na literatura ndo havendo intervengao ou abordagem direta aos seres humanos, portanto,
de acordo com a Resolugdo 466/2012, ndo havera necessidade de aprovacao pelo
Comité de Etica em Pesquisa (CEP). Com relagio aos estudos praticos, serdo exclusos

os estudos que nao informar a aprovagao pelo CEP.



Identificacdo

Elegibilidade

Incluida

PRISMA 2009 Flow Diagram

Figura I- fluxograma prisma
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Registros identificados por meio

de pesquisa no banco de dados

(n=.))

Registros adicionais identificados

por outras fontes (n= )

Registros apds duplicagdo removida (n= )

Artigos de texto completo excluidos,

com motivos

- > Registros incluidos (n= )

Registros selecionados
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Tabela 1 — Etapas do trabalho
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IDENTIFICACAO DA
ETAPA

2020

FEV

MAR

ABR

MAI

JUN

JUL

AG

SET

ouT

NOV

Escolha do tema

X

Levantamento

bibliografico

X

Elaborag¢do do projeto

Apresentagdo do projeto

Encaminhamento do

projeto ao Comité de Etica

Coleta de dados

Analise dos dados

>~

=

Redacao do trabalho

=

Revisdo e redacao final

Entrega do TCC

Defesa do TCC em banca

=

Corregdes e adequacdes

sugeridas pela banca

Entrega do trabalho final




5 ORCAMENTO

Tabela 2: previsdo or¢amentaria
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IDENTIFICACAO TIPO VALOR
] Quantidade | VALOR
DO ORCAMENTO (custeio) . EM REAIS
UNITARIO
custeio
Folhas de papel o 01 resma 18,00 18,00
proprio
Impressao de copias e | custeio
_ _ _ 25 un 2,00 50,00
material de pesquisa proprio
_ custeio
Copias ) 240 un 0,25 60,00
proprio
Total das Despesas 128,00
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