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Resumo

A paralisia cerebral é oriunda de les6es neuroldgicas com surgimentos em trés diferentes condicGes, de acordo com a
regido neuroanatomica lesada, como espéstica, atixica e atetoide. Assim, criancas e adolescentes com paralisia
cerebral possuem declinios no controle motor e na realizacdo de movimentos voluntarios, o grau de desempenho
apresentado serd intimamente relacionado a severidade da lesdo cerebral. O objetivo desse estudo foi investigar por
meio de uma revisdo sistematica a influéncia de diferentes intervencdes fisicas e motoras no desenvolvimento motor
de criangas e adolescentes com PC. Foi realizado uma busca por estudos em inglés e portugués produzidos de 2010 &
2020, nas bases de dados: Pubmed, Lilacs, Scielo, Elsevier e Pedro. Ao todo foram descritos 06 estudos. Todos 0s
estudos demostram melhoras nas fungdes investigadas. Os achados expostos nos estudos encontrado nesta revisao,
atestam que o efeito de préticas corporais de movimento corrobora de forma positiva no desenvolvimento motor de
pacientes com paralisia cerebral. Sugere-se que possam ser realizados mais estudos que aborde ndo somente os
métodos ja apresentados, mas novas ferramentas que influencie para a melhora da coordenacgdo motora e da qualidade
de vida dos pacientes com paralisia cerebral em todos os seus tipos e topografias.

Palavras-chave: Paralisia cerebral; Desenvolvimento motor; Exercicio fisico.

Abstract

Cerebral palsy originates from neurological lesions that appear in three different conditions, according to the injured
neuroanatomical region, such as spastic, ataxic and athetoid. Thus, children and adolescents with cerebral palsy have
declines in motor control and voluntary movements, the degree of performance shown will be closely related to the
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severity of the brain injury. The aim of this study was to investigate through a systematic review the influence of
different physical and motor interventions on the motor development of children and adolescents with CP. A search
was carried out for studies in English and Portuguese produced from 2010 to 2020, in the databases: Pubmed, Lilacs,
Scielo, Elsevier and Pedro. In all, 06 studies were described. All studies show improvements in the investigated
functions. The findings exposed in the studies found in this review, demonstrate that the effect of body movement
practices corroborates positively on the motor development of patients with cerebral palsy. It is suggested that further
studies may be carried out that address not only the methods already presented, but new tools that influence the
improvement of motor coordination and quality of life of patients with cerebral palsy in all types and topographies.
Keywords: Cerebral palsy; Motor development; Physical exercise.

Resumen

La paralisis cerebral se origina por lesiones neurolégicas que aparecen en tres condiciones diferentes, segin la region
neuroanatomica lesionada, como espastica, ataxica y atetoide. Asi, los nifios y adolescentes con paralisis cerebral
tienen disminuciones en el control motor y los movimientos voluntarios, el grado de desempefio mostrado estara
intimamente relacionado con la gravedad de la lesidn cerebral. El objetivo de este estudio fue investigar mediante una
revision sistematica la influencia de diferentes intervenciones fisicas y motoras en el desarrollo motor de nifios y
adolescentes con PC. Se realizd una bisqueda de estudios en inglés y portugués producidos de 2010 a 2020, en las
bases de datos: Pubmed, Lilacs, Scielo, Elsevier y Pedro. En total, se describieron 06 estudios. Todos los estudios
muestran mejoras en las funciones investigadas. Los hallazgos expuestos en los estudios encontrados en esta revision,
atestiguan que el efecto de las practicas de movimiento corporal corrobora positivamente en el desarrollo motor de los
pacientes con paralisis cerebral. Se sugiere que se puedan realizar mas estudios que aborden no solo los métodos ya
presentados, sino nuevas herramientas que influyan en la mejora de la coordinacién motora y la calidad de vida de los
pacientes con paralisis cerebral en todo tipo y topografia.

Palabras clave: Paralisis cerebral; Desarrollo motor; Ejercicio fisico.

1. Introducéo

A paralisia cerebral (PC) apresenta uma prevaléncia de 2 em 1000 recém-nascidos, esta é definida como uma
lesdo neuroldgica de carater ndo progressivo, associados ao aparecimento isolado ou conjunto de disturbios da motricidade e
tébnus muscular, acometendo diferentes regides corporais (Dias et al., 2010; Feitoza & Perez, 2016; Mancini et al., 2016).

As lesbes neuroldgicas causadas pela PC sdo denominadas em trés diferentes classificacdes, de acordo com a
regido neuroanatomica lesada, como a espastica caracterizada por disfuncdo no sistema piramidal, lesdo responsavel pelo
acréscimo desproporcional do ténus muscular e da rigidez muscular, provocando limitagdes de movimento (Corréa et al., 2012;
Piovezani et al., 2017). Na condicéo classificada como atéxica, ha lesdes oriundas das regibes cerebelares, condi¢des resultante
na diminuicdo da forca muscular, incoordenacdo motora e tremores (Corréa et al., 2012; Piovezani et al., 2017). Por fim a
atetoide, caracteriza-se por alteracdo no sistema extrapiramidal, alteragBes resultantes em dissinergia do movimento,
instabilidade no ténus muscular e comprometimento na coordenagdo motora (Corréa et al., 2012; Piovezani et al., 2017).

Diante disso ha trés tipos da PC que podem exercer declinios no controle motor e dificuldades na execucdo de
movimentos voluntarios em criangas e adolescentes(Corréa et al., 2012; Grecco et al., 2013; Kara et al., 2019; Rosa et al.,
2008; Strapasson, 2009). Todavia, a condi¢cdo de mobilidade, controle motor e movimento serd inteiramente dependente do
grau de severidade da lesdo causada pela PC (Grecco et al., 2013; Kara et al., 2019; Rosa et al., 2008; Strapasson, 2009)

Mediante a esse cendrio, pesquisas recentes veem demonstrando os beneficios da insercdo de préaticas corporais e de
exercicio fisico como, o treinamento de forca, treinamento de macha na esteira, equoterapia e atividades aquaticas foram
benéficas em diminuir os prejuizos atrelados a funcdo motora grossa e no equilibrio dindmico e estatico de criangas e
adolescentes com PC (Grecco et al., 2013; Kara et al., 2019; Rosa et al., 2008; Strapasson, 2009).

Akinola et al. (2019), verificaram o efeito de 10 semanas de intervencao atraves de exercicios aquéticos em criancas
com PC, apos realizacdo foi evidenciado aumento nas fungdes motoras grossas, como deitar, rolar, sentar, engatinhar, ajoelhar
e ficar de pé. Achado semelhante foi observado no estudo de Correa et al (2012), onde constataram melhoras no equilibrio do
voluntario, apds 10 sessdes de equoterapia em crianca com PC.

2


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i2.12627

Research, Society and Development, v. 10, n. 2, €31710212627, 2021
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i2.12627

Pesquisas recentes com publico infantil e adolescente demonstram amostras e métodos bem heterogéneos, torna-se
necessario reunir os principais resultados voltados a estudos do comportamento motor em criangas e adolescentes
com paralisia cerebral, para tal assertiva auxiliar os profissionais atuantes na prescrigdo de exercicios fisicos a este publico. Por
outro lado, auxiliar os pesquisadores na perspectiva inicial dos principais achados de estudos anteriores para orientar a
producdo de estudos futuros com o olhar destinado a intervencdo do exercicio fisico com o publico do estudo (Sousa et al.,
2012).

Deste modo, o presente estudo tem como objetivo verificar por meio de uma revisdo sistematica

as diferentes intervencdes fisicas e motoras no desenvolvimento motor de criancas e adolescentes com paralisia cerebral.

2. Metodologia

Trata-se de um estudo transversal, com analise descritiva e abordagem de selecdo de artigos com metodologias
quantitativa (Pereira et al., 2018) . A busca foi realizada em periédicos indexados nas bases de dados eletronicas SCIELO,
LILACS, PUBMED, ELSEVER e PEDRO, sobre o efeito de intervencdes fisicas e motoras no desenvolvimento motor de
criancas e adolescentes com paralisia cerebral. No periodo de setembro de 2010 a setembro de 2020, usando 0s seguintes
descritores: Paralisia Cerebral (Cerebral Palsy), Desenvolvimento motor (Motor Development), Exercicio Fisico (Physical
Exercise), Motricidade (Motricity), Ténus Muscular (Muscle Tone), Técnicas de Fisioterapia (Physiotherapy Techniques),
Criangas (Childern), Adolescentes (Teenager), combinados com operador boleano AND tanto na lingua inglesa e portuguesa.

Os critérios de inclusdo foram: artigos originais, estudos publicados entre 2010 a 2020, amostra com criancas e
adolescentes com paralisia cerebral e exercicio fisico. Foram excluidos estudos que realizados com adultos, estudos
descritivos, estudos repetidos e estudos que ndo avaliava o desenvolvimento motor. A avaliacdo os estudos seguiu as etapas
conforme Whittemore e Knafl (2005).

3. Resultados e Discussao

As informag@es sobre as etapas do desenvolvimento de busca e escolha dos artigos validados para esta reviséo estdo

na Figura 1. As informacdes contidas nos trabalhos estéo presentes na Tabela 1.
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Figura 1. Fluxograma que contém as etapas do processo de busca e selecdo dos artigos incluidos na presente revisdo. A partir
das palavras-chave foram identificados, inicialmente, 168 artigos potenciais sendo que as combinacdes foram:
Cerebral Palsy AND motor AND Motor AND physical exercise OR Child OR Teenager AND Motricity. Na etapa triagem, 85
artigos que foram selecionados por meio da leitura dos titulos, resumo e conclusdes. Todavia, 24 estudos foram elegiveis
conforme os critérios de exclusdo. A partir disso, 6 artigos foram considerados elegiveis para o estudo, sendo 5 ensaios clinicos

randomizados e 01 sendo estudo de caso.
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Fonte: Autores.

Os métodos, amostra, tipo de estudo, protocolo de intervencéo, resultados e identificacdo dos estudos selecionados
durante esta revisdo, estdo descritos na Tabela 1. Observa-se que a faixa etaria variou entre 1 a 16 anos de idade, com amostras
entre 1 a 33 individuos, totalizando 120 participantes. A amostra foi composta pelos trés tipos de paralisia cerebral, sendo 03
estudos com tipo espéstica, 01 atetdide e 02 que ndo foram identificadas nos estudos, e por fim 02 estudos com predominancia
topografica quadriplégica. Nos estudos selecionados se observou que (90%) da amostra era do sexo masculino. Além disso, 0s
estudos escolhidos foram realizados entre os anos de 2012 até 2019, em que (50%) dos mesmos foram desenvolvidos no
Brasil, os outros (50%) divididos entre, 01 na Nigéria, 01 Sérvia e 01 na Turquia.
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Tabela 1. Descricdo dos seis estudos selecionados sobre o efeito de intervencdes fisicas e motoras no desenvolvimento motor de criangas e adolescentes com paralisia cerebral, com

cronologia de 2012 até 2019.

Nome/Ano Tipo de Estudo Amostra Métodos Protocolo de intervengdo Resultados
Akinola et al. Ensaio Clinico 30 criangasde 01a 12  As criangas foram divididas em dois grupos GEe Ambos os grupos participaram de 20  Melhora na fungdo motora
(2019) anos com PC Espastica  GC. Avaliaram o nivel de mobilidade através do sessOes por 10 semanas consecutivas grossa.
Gross motor function classification system de 2 encontros semanais. O GE

realizou treinamento fisico na agua,

(GMFCS) e a fungdo motora grossa .
alongamento passivo manual e

foi definida por meio do Gross treinamento funcional, enquanto o GC
motor function measur - 88. realizou os mesmos exercicios em
solo.
Moraes et al. Ensaio Clinico 15 criangas com Paralisia A plataforma de forca AMTI ACCUSWAY Plus O programa de equoterapia foi Foram observados melhora no
(2016) Cerebral com idade de 05 (ADVANCE MECHANICAL TECHONOLOGIES, INC), realizado por 30 min, 02 vezes equilibrio postural e dindmico
a 10 anos. foi utilizada para medir o equilibrio postural. A semanais em um periodo de 12 e nas tarefas motoras.
topografia semanas. Foram utilizados 03 cavalos
(hemipartesia, diparesia e quadriparesia) e a treinados e equipados com manta,
GROSS MOTOR FUNCTION CLASSIFICATION cabo e estribo.

SYSTEM (GMFCS) foram usados para caracterizar
os participantes. O Equilibrio Dinamico foi
avaliado pelo BBS e foi utilizado a parte | e Il do
PEDI para medir desempenho funcional.

Dimitrijevic etal.  Ensaio Clinico 27 criangas com A GMFM-88 foi utilizado para mensurar a fungdo Durante 06 semanas foram Melhora significativa na fungao
(2012) PC espastica constituidas motora grossa da amostra, e quanto o teste ALYN ministradas sessdes de 55 minutos e motora grossa e nas
por 04 hemiplégicas, 06 2 (WOTA 2) avaliou o nivel de ajuste e fungdo do 02 encontros semanais. O primeiro 10 habilidades aqudticas.
diplegicas,13 tetraplégicas nadador. As medidas descritivas min foi realizado aquecimento leve na
e 04 hemiplégicas, com e caracteristicas do tipo de PC e o nivel expandido agua, 40 min de técnica de natagdo e
idade entre 05 e 14 anos e revisado da escala de classificagdo da fungdo 05 min finais de jogos.

motora grossa (GMFCS)
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Grecco et al. Ensaio Clinico
(2013) Randomizado
Controlado
Kara et al. (2019) Ensaio

Clinico Randomizado

Corréa etal. Estudo de Caso
(2012)

Avaliagdo do equilibrio funcional foi medido por 2 sessdes semanais de 30 min durante Tanto o treinamento de macha
meio da escala BERG, enquanto o equilibrio 7 semanas, em que o GE (treinamento em superficie movel

niveis |, Il e Ill do sistema estatico foi mensurado através da de macha em esteira) realiza a
de classificagdo fungdo  ESTABILIOMETRIA realizada em uma plataforma  velocidade de 60% nos primeiros e
motora grossa (GMFCS), e de pressdo TEKSCAN MaTSCaN SYSTEM (BOSTON, ultimos 5 minutos 80% nos 20 min. O trazem melhoras no equilibrio

EUA), as criangas realizaram o GC (treinamento de macha terrestre), funcional e estatico.
teste Imbramed Mileniun ATL para determinara  as criangas caminhavam em ritmo Entretanto, em esteira

velocidade de treino na macha em esteira.  confortavel durante os primeiros 5 min  resultou em uma melhora
e Ultimos, e 20 min de aumentavaa Mmaior no equilibrio funcional e
velocidade da macha. menor oscilagdo médio-lateral.

14 criangas com idade
entre 03 e 12 anos, com
(esteira) quanto estavel (solo)

que estivesse em
deambulagédo funcional
por pelo menos 12 meses.

GROSS MOTOR FUNCTION CLASSIFICATION 3 sessOes semanais durante 60 min, O treinamento de forga
entre 07 e 16 anos, SYSTEM EXPANDED AND REVISED (GMFCS-E e R) durante 12 semanas, o GRUPO funcional combinado com
classificados como nivel | foram usados para classificar a fungdo motora  CONTROLE realizou sessdes que ndo exercicios pliométricos melhor
pelo GMFCS. Divididos em  grossa. As habilidades manuais foram medidas incluia treinamento de forga de ou a macha, a fungdo motora

2 grupos, 17 no GE pelo MACS, enquanto a estatura foi medida um  resisténcia progressiva. Jd o GRUPO grossa, o equilibrio dinamico, a
(treinamento de forca ESTADIOMETRO e BALANCA para o peso e a EXPERIMENTAL realizou 3 sessdes por forga muscular e a poténcia.

progressiva) e 16 no GC composigdo corporal foi avaliada pelo IMC. semana durante 90 min, por 12
semanas. No qual o protocolo era

(comparacdo ativa).
constituido por fortalecimento
funcional usando o leg press,
exercicio pliometrico e treinamento de
equilibrio.

33 participantes com idade

O estudo conclui que a
equoterapia parece ter
contribuido na melhora do
equilibrio, no tratamento de
paralisia atetoide.

Foi utilizado o teste de equilibrio de BERG (BERG A coleta de dados foi realizada pré e

BALANCE SCALE) e a intervengdo terapéutica se pds teste pela escala de equilibrio de

deu por sessdes de EQUOTERAPIA. BERG. Foram realizadas 10 sessOes de
equoterapia, com duragdo de 30 min

cada e com intervalo de 07 dias entre
elas. Nas sessdes utilizaram diferentes
variagOes de andaduras do cavalo
(passo), de piso (areia/gramado) e
mudanca de dire¢do e de combinagao
de movimento.

Uma menina de 05 anos
com paralisia
cerebral atetdide.

*PC- PARALISIA CEREBRAL / IM
Fonte: Autores.

C- INDICE DE MASSA CORPORAL / *GE- GRUPO EXPERIMENTAL / *GC- GRUPO CONTROLE
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Na Tabela 1 se observa que para mensurar a fungdo motora grossa foi utilizado o Gross
Motor Function Classification System (GMFCS) estando presente em (80%) dos artigos apresentavam niveis de classificacéo
I, 11 e lll, os quais sdo classificados de acordo com a mobilidade de cada nivel, em que | se refere a paticipantes que se
deslocam sem limitagdes; Il traz consigo participantes que necessitam de auxilio para se locomover e Il faz uso de
dispositivos manuais como bengalas para se deslocar (Palisano et al., 2007). Além disso, foi utilizado para avaliar o equilibrio
a plataforma de forca Amti Accusway Pluz, a escala de equilibrio Berg e a Estabilometria.

Os protocolos de intervencdes utilizados nos estudos foram (20%) atividades aqudticas, destes (10%) foram
treinamento de forca no meio aquatico e (10%) exercicios de técnica de natacdo. Dois utilizaram a intervencdo por meio da

equoterapia, um o treinamento de forca com exercicios pliométricos associados ao treinamento de macha em esteira.

4. Discussao

Os achados contidos nesta revisdo sistematica, demonstram que independentemente da amostra encontrada nos
estudos (faixa etaria e acometimento da PC), todas as pesquisas apresentadas atestam avancos nas funcdes investigadas, como
a melhora na coordenacdo motora grossa, no equilibrio dindmico e estatico (Akinola et al., 2019; Corréa et al., 2012;
Dimitrijevi¢ et al., 2012; Grecco et al., 2013; Moraes et al., 2018).

Akinolaet al. (2019) comprovam que exercicios no meio aquético, durante 10 semanas, em criangas com PC
espastica, foi capaz de promover melhora na coordenacdo motora grossa no grupo intervencdo, quando comparado ao grupo
controle. Em concordancia, Dimitrijevic et al (2012) averiguaram o efeito de 6 semanas de exercicios de habilidades aquaticas,
baseados nas técnicas da modalidade da natacdo, apds periodo de realizacdo notou-se respostas benéficas na melhora da
coordenacdo motora dos participantes da intervencdo. Apesar da intervencdo utilizada nos estudos serem semelhantes, 0s
métodos aplicados, e duracdo das mediaces foram diferentes, todavia ambos obtiveram resultados positivos em relagdo a
coordenacdo motora.

Ademais, outras formas de exercicio fisico se mostram benéficas as pessoas com PC, em sua pesquisa Grecco et al
(2013) certificam que o treinamento de marcha, tanto em esteira quanto no solo, durante 7 semanas, foram capazes de melhorar
o0 equilibrio estatico e dindmico no grupo intervencdo, em comparacdo ao grupo controle, propiciando até a diminuicdo
da oscilacdo médio-lateral na macha. Achados similares foram encontrados por Kara et al (2019) que verificaram os efeitos do
treinamento de poténcia em criangas com PC hemiplégica, ap6s 12 semanas de préatica, os resultados demonstraram melhora
no equilibrio estético e dindmico (Timed Up and Go) nos colaboradores submetidos ao treinamento de forga.

Em contrapartida, Moraes et al (2018) realizou um treinamento de 12 semanas, por meio da equoterapia, percebeu
melhoras no equilibrio postural, equilibrio dindmico e nas tarefas motoras dos participantes submetidos ao exercicio. Resultado
que corrobora com pesquisa feita por Correa et al (2012) que ap6s aplicagdo de 10 sessdes de equoterapia, em crianga com PC
atetdide, obteve melhorias significativas no equilibrio do participante.

Nota-se a importancia de préticas terapéuticas por meio do exercicio fisico em suas diferentes aplica¢es, como
ferramenta benéfica em progresso da motricidade de criancas e adolescentes com paralisia cerebral. Tal afirmativa relaciona-
Se a um avango positivo, tanto nos aspectos fisicos, fisioldgicos, psicoldgicos e cognitivos dessa populagdo (Dimitrijevic et al.,
2012; Sousa et al., 2012).

Portanto o presente estudo demonstra real relevancia em sua construcdo para profissionais da salde e pessoas com
paralisia cerebral, em salientar os inimeros efeitos benéficos do exercicio fisico, como auxilio, reduzindo limitacdes
musculares e motoras advindos da paralisia cerebral, e também destacando a profissionais da &rea da salde atuantes, a
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importancia de intervencdes motrizes e sobre os efeitos de préticas diversificadas de movimentos e seus respectivos beneficios
em particular.

Em outra perspectiva esta revisdo vem a orientar novos pesquisadores em referéncia aos estudos presentes na area de
intervencdo motora e criancas e adolescentes com paralisia cerebral, tal descritiva pode assim nortear a elaboracdo de novos

estudos na area com o objetivo de elucidar ainda mais os efeitos do exercicio fisico neste publico.

5. Concluséao

Os achados expostos nos estudos utilizados nesta revisao, demostram que o efeito de praticas corporais favorece de
forma positiva no desenvolvimento motor de pacientes com paralisia cerebral. Sugere-se que possam ser realizados mais
estudos que abordem ndo somente os métodos ja apresentados, mas novas ferramentas que apresente resultados positivos na
melhoria da coordenacdo motora e da qualidade de vida dos pacientes com paralisia cerebral em todos os seus tipos e
topografias. Os programas de exercicio fisico em diferentes protocolos mostram-se interessantes em auxiliar pessoas com
paralisia cerebral em aumento e/ou manutencdo motriz e tbnus muscular, mas, € interessantes novas propostas investigando os
efeitos de diferentes protocolos de intervencdo em beneficiar estas agdes para auxiliar e orientar os profissionais atuantes em
programas de promogao e reabilitagdo motriz e muscular com este pablico.
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