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RESUMO

A sindrome de Down (SD) é uma alteracao genética, causada pela falha na distribuicdo cromossdémica no
momento da fecundagdo. A alteragdo pode ocorrer pela trissomia 21, translocagdo cromossémica ou
mosaicismo, pela carga genética extra. Criangas com SD podem apresentar altera¢gdes musculoesqueléticas,
atraso neuropsicomotor e disfungdes de equilibrio. O objetivo desse estudo foi verificar a melhora do equilibrio
estatico e dindmico de uma crianga com SD antes e apds intervencao fisioterapéutica. Trata-se de uma
pesquisa qualitativa e descritiva de um estudo de caso baseada em artigos cientificos. Foi realizado a selegéo
da amostra em busca por participantes do Projeto de Referéncia Paralimpica de Maringa e selecionado uma
crianga com diagnoéstico de SD por cariétipo, sexo feminino, de 6 anos. Os critérios de exclusdo foram:
doencas cardiovasculares graves e crises convulsivas. Para a avaliagdo do equilibrio, foram utilizados: Escala
de Equilibrio pediatrica, Teste de Alcance Funcional, Timed Up and Go e Teste de Equilibrio Unipodal. Apos
avaliagao e constatagao da disfungéo nos testes, foi iniciado a intervengéo, associando exercicios de dupla
tarefa motor/cognitivo, no total de 15 sessdes de tratamento de 1 hora cada, por duas vezes na semana.
Conclui-se que a fisioterapia se mostrou eficaz com melhoras no teste TUG e na Escala de Equilibrio
Pediatrica, porém no teste de Alcance Funcional ndo houve evolugao.

PALAVRAS-CHAVE: Controle Postural; Desenvolvimento Motor; Trissomia 21.
1 INTRODUCAO

Para obter equilibrio, seja estatico ou realizando movimentos, o corpo humano
precisa de informagdes da sua posicdo no espago e sobre o ambiente em que esta
localizado (MOCHIZUKI; AMADIO, 2003). Nosso sistema neural recebe informacdes sobre
localizagdo no espaco e ambiente externo, e é responsavel pela integragédo com o sistema
musculo esquelético que gera forcas para manter nosso controle postural (SHUNWAY -
COOK; WOOLLACOTT, 2010).

O controle postural possui duas caracteristicas que sdo a orientagdo no espacgo € o
equilibrio postural. A primeira esta relacionada a posicao do corpo em relagao aos outros e
ao meio ambiente, ja a segunda € a forma que todas as forgas do corpo atuam em conjunto
para controlar a posi¢gdo do corpo no espago e também o seu equilibrio (FUCHS et al.,
2021).

Santos, Rodrigues e Ramos (2021) destaca que, criangas com sindrome de Down
(SD) podem apresentar hipotonia muscular em diversos graus, fraqueza ligamentar, assim
como alteragdes no desenvolvimento do esquema de postura corporal, equilibrio, marcha,
coordenacgao, afetando ndo sé o desenvolvimento motor, como o cognitivo e emocional,
podendo prejudicar a fase adulta desse individuo.

A SD é uma alteracao genética, causada por um erro na distribuicdo cromossémica
no momento da fecundacdo. A alteracdo pode ocorrer pela trissomia 21, translocacao
cromossémica ou mosaicismo, devido uma carga genética extra (FREITAS; SOFIATTI,
VIEIRA, 2021). Nao tendo causas definidas, a SD pode estar relacionada com consumo de
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drogas, tabagismo, idade materna avangada, exposi¢cao a agentes fisicos como radiagao,
entre outros (DOS SANTOS, et al., 2022).

A crianga com SD apresenta um desenvolvimento motor mais lento em comparagao
a criangas neurotipicas, podendo apresentar um atraso motor de meses ou até em torno de
2 anos, quase sempre levando mais tempo para adquirir fungdes basicas, como arrastar,
sentar e deambular. Esse atraso pode levar a limitagdes funcionais no futuro desses
individuos (OLIVEIRA, 2018).

De acordo com dados populacionais atuais, houve um aumento e esta
aproximadamente de 1 a 2 por 1.000 nascidos vivos, chamando cada vez mais a atencao
para cuidados com planejamentos de tratamento. Pessoas com SD pode apresentar varias
comorbidades, desde alteragbes cardiologicas, hormonais, auditivas, ortopédicas,
neurolégicas, sensitivas e fisicas, diferente da populagao tipica (JUNIOR, et al., 2021).

Silva e Neto (2023) destaca que, o déficit de equilibrio na SD causa dificuldades na
independéncia e na realizagdo de atividades do dia a dia, como: controle cervical, rolar,
sentar, engatinhar, andar, correr e segurar objetos. E importante que seja realizado o
tratamento fisioterapéutico precocemente para se obter melhores beneficios no controle
postural, assim como melhoria no desenvolvimento motor e sensorial, forca muscular,
propriocepg¢ao, cognicado, tébnus muscular, reagdes de equilibrio e condicionamento
aerobico. A fisioterapia esta relacionada com a contribuigao da crianga no ambiente familiar,
social, escolar e profissional.

2 MATERIAIS E METODOS

Trata-se de uma pesquisa qualitativa e descritiva de um estudo de caso. A pesquisa
foi baseada em artigos cientificos, através de busca de dados por Scielo e Google
Académico, com o periodo de abrangéncia de janeiro de 2018 a janeiro de 2024, salvo
excecao de 2 artigos devido sua relevancia de informacgao.

Foram utilizados para a selecgéo, artigos cientificos de estudo de caso e revisdes
sistematicas sobre a definichio da Sindrome de Down, manifestagdes clinicas,
desenvolvimento psicomotor, limitagdes patoldgicas, alteragées de equilibrio, controle
postural e atuacao fisioterapéutica.

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica e Pesquisa da Unicesumar, com
numero 80834024.7.0000.5539 e apds a aprovacao foi realizado a selegao da amostra em
busca por participantes do Projeto de Referéncia Paralimpica de Maringa e foi selecionado
uma crianga com diagndstico de SD por cariétipo, sexo feminino, de 6 anos. Os critérios de
exclusao foram: doengas cardiovasculares graves e crises convulsivas.

O responsavel pela crianga assinou o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE) e foi realizado a avaliagao com as seguintes escalas: Escala de Equilibrio Pediatrica
(EEP), um instrumento validado e confiavel, que foi traduzida para o portugués por meio de
uma adaptacéo a escala de Berg, e € composta por 14 itens com pontuagao entre 0 e 4,
avaliando o individuo sentado, em pé e em mudangas posturais (COELHO BIER, ET AL.,
2019). Teste de Alcance Funcional, o qual identifica alteragdes dindmicas no controle
postural, um teste simples que se utiliza apenas fita métrica, avaliando o risco de queda do
paciente através dos resultados obtidos. Timed Up and Go, avalia o equilibrio do paciente
da posigao sentada para a posicdo em pé e a estabilidade durante a marcha, sem que
ocorra compensagoes (GONCALVES, ET AL., 2019). Teste de Equilibrio Unipodal, com o
membro dominante no solo e o0 membro contralateral em flexao de quadril e joelho a 90°,
bragos ao lado do corpo, € mensurado em tempo em segundos e avalia o equilibrio estatico
do paciente (SOUZA, SANTOS E ROCHA, 2022).

A intervencao foi baseada de acordo com as necessidades e a avaliagao da crianca
por meio de exercicios de marcha, marcha com obstaculos, dupla tarefa, saltos, equilibrio
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unipodal, transferéncias de posicdes, controle postural, sempre associando a dupla tarefa
motor/cognitivo. Foram realizadas 15 sessdes no total, com duragdo de 1 hora cada, com
uma frequéncia de 2 vezes na semana. Ao final das sessdes, os testes foram aplicados
novamente, a fim de comparar a evolugédo do paciente e a analise dos dados foram feitas
por meio de uma tabela.

3 RESULTADOS E DISCUSSOES

Na analise da Escala de Equilibrio Pediatrica, a pontuagao inicial havia sido 35,
observando uma melhora, sendo que a pontuacéo final foi de 45. No teste TUG, apresentou
o tempo inicial de 12 segundos, tendo reduzido o tempo para 10 segundos na avaliagao
final, embora o teste de TAF ndo apresentou melhora. Foram observados e o resultado esta
disposto no quadro 1.

Quadro 1
Escala de Equilibrio Teste TUG (Tempo de Teste de Alcance Funcional (Distancia
Pediatrica execugio) alcangada)
Antes: 35 Antes: 12 seg Antes: 10 cm
Depois: 45 Depois: 10 seg Depois: 10 cm

Rodrigues e Silva (2024), relatam que uma crianga apresentou melhora na
pontuagdo na Escala de Equilibrio Pediatrica apos tratamento com o método Bobath.
Conforme os resultados do presente estudo, também houve melhora no resultado da Escala
de Equilibrio Pediatrica apés uma intervengdo com exercicios de equilibrio estatico e
dinamico.

Ferreira (2018), realizou exercicios de passar de sentado para de pé nas sessdes de
fisioterapia e o grupo de participantes com menor grau de hipotonia muscular, apresentou
melhora no equilibrio, porém a participante com maior grau de hipotonia nao teve evolugao.

TOSTES et al. (2024), realizou exercicios resistidos com brinquedos ludicos com
certo peso e em MMII, levantando e arremessando bola, transferéncia de sentado para de
pé e treinos de marcha com rampas e escadas. Assim como no presente estudo, foi
possivel obter melhora no equilibrio estatico e dinamico, sendo capaz de realizar
transferéncias de posturas, passar de sentado para de pé e passos independentes.

LEITE, et al. (2018), aponta que criangcas com Trissomia 21, apds serem avaliadas
nao apresentaram pontuacdo maxima na EEP, isso se deve a restricdes que a condi¢cao
traz ao paciente, em seu equilibrio, controle postural entre outros. Deixando claro a
importancia de abordagens terapéuticas e pesquisas para individuos com a sindrome. No
atual estudo, apds a realizagcado de 15 sessodes, a foram obtidos melhora na pontuagao na
EEP e diminuicdo do tempo no teste TUG, no Teste de Alcance Funcional ndo houve
evolucdo, com a paciente alcancando a mesma distancia na primeira avaliacao e apos a
décima quinta.

4 CONSIDERAGOES FINAIS

No presente estudo, a fisioterapia se mostrou eficaz no tratamento da paciente e
apos a realizagao de 15 sessodes, com condutas e técnicas para a melhora do equilibrio
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estatico e dindmico, a mesma apresentou melhoras no teste TUG e na Escala de Equilibrio
Pediatrica e no teste de Alcance Funcional ndo houve evolugao.
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