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RESUMO

A fisioterapia € uma das intervengcdes da doenca no Sistema Nervoso Central por
meio da terapia aquatica independente da idade que permite as criangas o
fortalecimento das musculaturas inspiratoria e expiratorio. O presente estudo trata-
se de uma revisdo integrativa que estabelece instrumento ja elaborado para
simplificar, resumir e organizar os estudos publicados. A coleta de dados foi
realizada pela revisdo bibliografica, através de artigos cientificos, pesquisados nas
bases de dados eletrénicos: SCIELO e LILACS. As criangas com Sindrome de Down
comparada com outras criangas sem alteragbes genéticas tém a forga muscular
respiratoria 50% menor, impactando na contratilidade da musculatura inspiratéoria e
expiratéria, essas diferencas podem ser atribuidas as caracteristicas anatomo-
fisiologicas do sistema respiratorio. A Fisioterapia garante os efeitos terapéuticos
para reabilitagdo neurologica, promovendo suporte e auxiliando no desenvolvimento
da coordenacgédo motora, adquirindo equilibrio no sistema sensaorio-motor.

PALAVRAS-CHAVES: Sindrome de Down. Controle Motor. Fisioterapia.

ABSTRACT

Physiotherapy is one of the interventions of the disease in the Central Nervous
System by means of aquatic therapy regardless of age that allows children to
strengthen the inspiratory and expiratory muscles. This study is an integrative review
that establishes an instrument already prepared to simplify, summarize and organize
published studies. Data collection was performed by bibliographic review, through
scientific articles, searched in the electronic databases: SCIELO and LILACS.
Children with Down's Syndrome compared to other children without genetic
alterations have 50% less respiratory muscle strength, impacting the contractility of
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inspiratory and expiratory muscles, these differences can be attributed to the
anatomical-physiological characteristics of the respiratory system. Physiotherapy
guarantees the therapeutic effects for neurological rehabilitation, promoting support
and assisting in the development of motor coordination, acquiring balance in the
sensorimotor system.

KEYWORDS: Down syndrome. Motor Control. Physiotherapy.

INTRODUGCAO

A Sindrome de Down foi a primeira alteracao identificada pelo homem, sendo
a mais comum chamada de cromossdémica como também de “Trissomia 21"
caracterizada pela desordem genética que causa deficiéncia mental em diferentes
graus, ocorrendo um erro na distribuicdo dos cromossomos das células encontrado
no par 21, onde € encontrado um cromossomo extra para esse par presente desde o
desenvolvimento intrauterino.

As criangas portadoras da sindrome ndo possuem seu Sistema Nervoso
Central completamente desenvolvido. Como consequéncia desse fato a crianga tera
a necessidade de interagcdo sendo modificada no decorrer do seu desenvolvimento,
que permita a manter em constate evolugdo, em um processo de aprendizagem que
permite adaptagéo no meio em que vive. 2

Os portadores da sindrome apresentam uma demora nas obtengcdes motoras
basicas, demonstrando assim dificuldades para formagao e selegcdo de programas
motora como sentar, engatinhar e deambular. 3

Dentre as inumeras patologias que afetam a infancia, a Sindrome de Down
destaca-se por provocar alteragdes globais no processo de desenvolvimento. As
alteracbes expressas por criangas portadoras da sindrome podem se manifestar
funcionalmente, estorvando na capacidade destas criangas de desempenhar de
forma independente diversas atividades e tarefas da rotina diaria. A alta incidéncia
das criancas é cerca de 1 para cada 800 criangas nascida viva. 3

A Fisioterapia € de extrema importancia nas intervengdes na vida da crianga
que nasce com Sindrome de Down sendo que essas criangas apresentam certa
fragueza no ligamento, alteragcdo motora, hipotonia muscular, dificuldades de
coordenagéo e na motricidade, levando a alteragcdes motoras fisicas e emocionais.

A fisioterapia € uma das interveng¢des da doenca por meio da terapia aquatica
no Sistema Nervoso Central independente da faixa etaria de idade, que permite as
criangas com Sindrome de Down, o fortalecimento das musculaturas inspiratéria e
expiratoria, através das técnicas de Bad Ragz, Halliwick e Hidrocinesioterapia
convencional devido os estimulos ludicos, o que contribui com a aplicagdo das
técnicas e interagcdo terapeuta com o paciente as pressées da agua na caixa
toracica no momento em que corpo esta imerso na agua, e também promove a
interagdo social, ambiente agradavel e rico.®

METODOLOGIA

O presente estudo trata-se de uma revisdo integrativa que estabelece
instrumento ja elaborado para simplificar, resumir e organizar os estudos publicados
permitindo visualizar os dados, para que ndo haja conclusdes prematuras ou
exclusdo de evidéncias pertinentes durante o processo onde os descritores em
Ciéncia da Saude (DECS) utilizados foram: Sindrome de Down, Controle Motor e
fisioterapia.
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A coleta de dados foi realizada pela revisdo bibliografica, através de artigos
cientificos, pesquisados nas bases de dados eletrénicos: SCIELO (Scientific
Eletronic Library Online), LILACS (Literatura Latino-americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude). A questado condutora desta pesquisa foi: Qual o conhecimento
da equipe de fisioterapia na atuagao das criangas com Sindrome de Down?

Foram escolhidos artigos publicados durantes os anos de 2015 a 2020, foram
utilizados 07 artigos. Sendo artigos e literaturas de lingua Portuguesa desde o
periodo de sua descricdo inicial até as ultimas pesquisas encontradas.

Os critérios de inclusdo que foram artigos publicados no ano de 2015 a 2020
tracados para a realizagdo da pesquisa foram; artigos relacionados ao
desenvolvimento motor de criancas no intuito de buscar a melhor forma de
intervencdo da fisioterapia, preparando e facilitando a vida diaria a crianga com
Sindrome de Down.

Foram exclusos artigos que n&o abordavam informagdes suficientes ao
assunto e artigos publicados antes de 2015.

Total de artigos encontrados:

Scielo 10
Lilacs 28

Artigos excluidos cujo idioma ndo
se enquadram no critério de
inclusdo: 16

Artigos excluidos cuja a data de
publicagdo superior a 05 anos: 15

Artigos incluidos na revisao:07

FIGURA 1- Fluxograma representativo da busca nas bases de dados LILACS e SciELO na
importancia da fisioterapia em criangas com Sindrome de Down no processo de desenvolvimento da
crianga, proporcionando maior conforto desde a infancia.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A fisioterapia proporciona o paciente com Sindrome de Down estabilizagdo do
corpo, descarga de peso, equilibrio e descarga de peso pélvica relacionado com a
inclinag&o do tronco no intuito de restabelecer o controle motor. ©

QUADRO 1 — Artigos relacionados a autuacgdo da fisioterapia em criangas com
Sindrome de Down.
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Souza, 20197

Demonstrar a eficiéncia

do tratamento
fisioterapéutico no
desenvolvimento motor
em criangas com

Sindrome de Down.

As criangas com
Sindrome de Down
apresentam limitacbes
por alguns  fatores
patoldgicos, dessa
forma a fisioterapia
proporciona maior

qualidade de vida, da
estimulacao precoce nas
criangas, ampliando seu
aprendizado e
desenvolvimento em
todos 0s seus aspectos.

Marinho; 2018 8

Mostrar a atuacdo do

fisioterapeuta e sua
importancia no
desenvolvimento da

crianga portadora de
sindrome de Down.

@) tratamento da
fisioterapia na sindrome
de Down e
prioritariamente motora
e o fisioterapeuta deve
saber que existe
terapias alternativas
como a equoterapia que
pode facilitar o seu
tratamento para com
seu paciente

Silva, Santos e
Schiavon, 2016. °

Investigar a percepgéo
dos familiares de uma
crianga com Sindrome
de Down e cardiopatia
congénita, em relagéo a
importancia do
atendimento
fisioterapéutico.

A fisioterapia tem um
papel muito importante
nos casos de criancas
portadoras da Sindrome
de Down contribuindo na
melhora de seu aspecto
motor e respiratdrio,
diminuindo assim os
efeitos negativos desta
disfuncao.

Prado; 2019 10

A atuacao da
Fisioterapia Aquatica
(FA) juntamente com os
beneficios dos principios

fisicos da agua,
garantem os efeitos
terapéuticos.

A Fisioterapia mostra

uma  estratégia no
tratamento de pacientes
com SD, oferecendo
uma reabilitacdo

benéfica e levando os
mesmos exercerem da
melhor maneira possivel
suas atividades de vidas
diarias, garantindo sua
independéncia e a
manutengao ou inclusao
na sociedade.

Braga, Dutra, Veiga e
Junior; 2019, 1

Analisar os efeitos da
fisioterapia aquatica na

A fisioterapia aquatica
parece Ser um recurso
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forga muscular
respiratoria em criangas
e adolescentes com
sindrome de Down.

terapéutico eficiente
para o fortalecimento da
musculatura respiratéria
e melhora dos sinais
vitais de criangas e
adolescentes de com
diagnostico de Sindrome
de Down.

Gongalves; 2016 "2

Conhecer, a importancia
da intervencédo precoce
na crianca com
Sindrome de Down;

Os niveis da intervengao
precoce visto que o0s
recursos sao escassos e
nem todas as criancas
tém acesso
gratuitamente, tendo
que recorrer a
instituicées privadas.

Pereira, Ribas, Junior,
Domingos, Valério e
Gongalves; 2019 '3

Compreender quais as
principais técnicas
fisioterapéuticas
utilizadas para o]

Os tratamentos
fisioterapéuticos

voltados aos portadores
da SD podem melhorar

tratamento da Sindrome a qualidade e
de Down expectativa de vida dos
pacientes.

De acordo com Coppede et. al. (2012), as criangas com Sindrome de Down
possuem dificuldades que podem afetar diretamente nas habilidades funcionais que
envolvam o controle e planejamento motor, percepg¢ao visual e integracéo
visomotora, do autocuidado na fase adulta. '

No estudo de Torquato et. al. (2013), além da fisioterapia convencional os
fisioterapeutas utilizam outras técnicas de tratamentos entre elas a
hidrocinesioterapia, pois a agua com a sua capacidade térmica para promover o
bem estar fisico, esta técnica consiste em uma terapia aquatica no processo de
reabilitacdo cardiovascular, relaxamento e diminuicdo do tbnus muscular, criando
assim um ambiente estimulante para o paciente. '°

Segundo os estudos efetuados por Morais et al. (2010), afirma que o uso da
fisioterapia convencional por parte dos fisioterapeutas nos tratamentos da SD é mais
comum nestes casos, que efetuou uma pesquisa qualitativa com diversos
fisioterapeutas que tem como objetivo central a inibicado dos padrdes das atividades
reflexas anormais que em associacdo com técnicas de estimulagdo tatil
proprioceptivas que promovem um ajustamento dos movimentos intrinsecos e
automaticos.®

As criangas com Sindrome de Down demonstra uma hipotonia generalizada,
que favorece a diminuicdo da for¢ga muscular respiratéria comprometendo o sistema
respiratorio, podendo aumentar as chances de esses individuos apresentarem
infeccbes por repeticio coma diminuigdo da forca muscular respiratoria,
apresentando tosse débil, acumulo de secrecdo, pneumonias e internacdes
recorrentes. '’

Os achados presentes estudos de Schuster et. al. (2012), as criangas com
Sindrome de Down comparada com outras criangas sem alteragdes genéticas, tém a
forga muscular respiratéria 50% menor, impactando na contratilidade da musculatura
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inspiratoria e expiratoria, essas diferengas podem ser atribuidas as caracteristicas
anatomo-fisiologicas do sistema respiratério. Essas caracteristicas podem explicar
os baixos valores de Plmax e PEmax registrados no inicio dos atendimentos das
criancas e adolescentes.™®

Ja Toble et al (2013), efetuou um estudo de protocolo de intervencao
utilizando a técnica de hidroterapia, que criam um ambiente propicio para
estimulagdo sensorial e aprimoramento no controle e do fortalecimento dos
musculos do tronco um dos fatores destes resultados obtidos pode ser explicado
pelos principios fisicos da agua, que melhoraram nos indicadores das posturas
antigravitacionais de prona e sentada nos pacientes."?

As técnicas fisioterapéutica convencional tem objetivo especifico em
aumentar ou recuperar a forca muscular dos membros como também desenvolver a
coordenagao motora nos pacientes, os meétodo Kabat que é uma técnica de
Facilitacdo Neuromuscular Proprioceptiva e tem como finalidade melhorar a
coordenagdo motora por meio da reeducacgéo seletiva de cada elemento motor.2°

CONCLUSAO

A Sindrome de Down € uma alteragdo genética no cromossomo 21 extra, uma
doenca que altera o desenvolvimento da crianga, causando um desequilibrio da
funcao das células dos pacientes.

A Fisioterapia garante os efeitos terapéuticos para reabilitagdo neuroldgica,
promovendo suporte e auxiliando no desenvolvimento da coordenagdo motora,
adquirindo equilibrio no sistema sensério-motor.
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