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RESUMO

Objetivo: descrever as evidéncias cientificas em relagcdo as técnicas e abordagens utilizadas no cuidado
fisioterapéutico a crianga com paralisia cerebral. Método: trata-se de uma revisao integrativa, que buscou
sumarizar informacgdes de producdes cientificas. A consulta dos artigos cientificos foi realizada nas bases de
dados: Biblioteca Virtual em Ciéncias da Saude (BVS) e Scientific Electronic Library Online (SciELO), no
periodo de 2013 a 2022, utilizando como estratégia de busca: Paralisia Cerebral; Desenvolvimento infantil;
Equipe Multiprofissional; Modalidades de Fisioterapia. Resultados: foram encontrados 128 artigos que
tiveram os titulos e resumo avaliados a partir dos critérios de inclusdo e exclusdo. Foram excluidos artigos
que ndo apresentavam carater original, resumos expandidos, resenhas e teses. Ap6s 0s critérios foram
utilizados 6 artigos para compor a analise. Consideracdes finais: constatou-se que 0S recursos e técnicas
como Equoterapia, fisioterapia aquatica, theratogs, adicdo de carga, conceito bobath e outros utilizados pela
fisioterapia no tratamento de criangas com paralisia cerebral atuam diretamente nesse paciente, objetivando
trabalhar um conjunto formado por parte fisica, postural, educacional, cognitiva e comportamental.
Melhorando equilibrio, marcha, forca muscular, habilidades motoras, controle de tronco etc. Os recursos
auxiliam em aspectos multiplos e trazendo beneficios ao desenvolvimento neuropsicomotor.

Descritores: Paralisia Cerebral; Fisioterapia; Tratamento. Crianca.

ABSTRACT

Objective: to describe the scientific evidence regarding the techniques and approaches used in
physiotherapeutic care for children with cerebral palsy. Method: this is an integrative review, which intent to
summarize information from scientific productions. The scientific articles were consulted in the databases:
Virtual Health Sciences Library (BVS) and Scientific Electronic Library Online (SciELO), from 2013 to
2022, using the following search strategy: Cerebral Palsy; Child development; Multiprofessional Team;
Physiotherapy modalities. Results: 128 articles were found whose titles and abstracts were evaluated based
on the inclusion and exclusion criteria. Articles that were not original, expanded summaries, reviews and
thesis were excluded. After the criteria, 6 articles were used to compose the analysis. Final considerations:
it was found that resources and techniques such as equine therapy, aquatic physiotherapy, theratogs, load
addition, bobath concept and others used by physiotherapy in the treatment of children with cerebral palsy
act directly on this patient, aiming to work a set formed by the physical part, postural, educational, cognitive
and behavioral. Improving balance, gait, muscle strength, motor skills, trunk control, etc. The resources help
in multiple aspects and bring benefits to neuropsychomotor development.

Descriptors: Cerebral Palsy; Physiotherapy; Treatment; Child.
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A paralisia cerebral (PC) também
denominada encefalopatia cronica néo
progressiva da infancia, ¢ o fator mais
frequente de deficiéncia motora e concerne-se
a um grupo de circunstancias que cursa com
alteracdo motora central, trazendo condigdes
relacionadas ao tonus, a postura e o
movimento por meio de uma leséo efetiva ao
cérebro em desenvolvimento, se apresentando
de forma variavel em questdes como
distribuicdo  anatémica, gravidade do
acometimento e sintomas clinicos
correlacionados (PEREIRA, 2018).

Entende-se que diversos fatores
podem vir a potencializar os danos negativos
causados pela paralisia cerebral. Umas das
condicbes de maior fator de risco é a
prematuridade, o peso do nascimento abaixo
de 1500 e o indice de vitalidade
dimensionado pelo APGAR abaixo de sete no
quinto minuto, também sdo fatores de risco
elevado todos os danos que afetam
negativamente a saude da mée em gestacao
(PEREIRA, 2018).

A prevaléncia de aspectos moderados
e graves de PC nos paises industrializados
ocorre em 1,5-2,5 por 1.000 nascidos vivos
(BLAIR; CANS; SELLIER, 2018). Um
estudo que utilizou dados de trés regides nos
Estados Unidos entre criancas com ou sem
historico de prematuridade estimou uma
prevaléncia de 3,6 casos/ 1.000 criancas aos
oito anos de idade. No Brasil, os dados em
relacdo a incidéncia e prevaléncia sdo
precarios. A taxa de prevaléncia da PC é
especialmente maior em bebés prematuros em
relacdo aos nascidos a termo (BINHA;
MACIEL; BEZERRA,2018).

A PC pode interferir de forma que a
crianca ndo consiga realizar desenvolvimentos
basicos como rolar, sentar, engatinhar, e
andar, bem como praticar atividades de vida
diaria. E predominantemente uma disfuncéo
sensodria motora, mas que nédo
necessariamente envolve distdrbios no tonus
muscular, postura e movimentos voluntarios
tornando a crianca mais grave. Diagnosticar
precocemente a lesdo € determinante para um
melhor prognostico (MORAISet al.; 2012).
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E uma doenca cronica que necessita de
uma equipe multidisciplinar para um
tratamento complexo. Com isso, a intervengao
fisioterapéutica busca recuperar as funcoes
motoras da crianca e manter as fungdes ja
existentes, aprimorando-as para adaptar a
funcionalidade do paciente. As intervencoes
comprovadas e eficazes distribuem-se por
areas de funcionalidade a partir da CIF
(Classificacdo Internacional de
Funcionalidade). No caso da intervengao
fisioterapéutica, dentro da PC engloba um
conjunto de técnicas e recursos, além disso,
estdo incluidas atividades ludicas (PEREIRA,
2018).

Ainda que existam técnicas e recursos
comprovadamente eficazes, observa-se a
necessidade de abranger estudos e
conhecimento acerca de como as intervengoes
e recursos auxiliam no cuidado a crianga com
PC. Esse estudo busca compreender sobre as
abordagens contemporaneas utilizadas para o
tratamento de criangas acometidas pela PC.

Tendo em vista essa tematica tragou-se
0S seguintes questionamentos: Qual a
contribuicdo da fisioterapia para o cuidado a
criangca com PC? Quais 0s principais recursos
fisioterapéuticos no cuidado a crianga com
PC?

Este trabalno tem como objetivo
descrever as evidéncias cientificas em relacéo
as técnicas e abordagens utilizadas no cuidado
fisioterapéutico a crianga com PC.

Trata-se de uma revisdo integrativa,
que buscou sumarizar informacdes de
producdes  cientificas. Este método
proporciona a sintese de conhecimento e
resultados de estudos para posteriormente se
realizar novos estudos.

Segundo Botelho (2010) a revisdo
integrativa da literatura € construida a partir
de seis fases: identificacdo do tema e selecédo
da pesquisa; estabelecimento de critérios de
inclusdo e exclusao; identificacdo dos estudos
pré-selecionados; categorizacdo dos dados
selecionados; andlise e interpretacdo dos
resultados e apresentacdo da revisdo do
conhecimento.
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Foi realizada a consulta dos artigos
cientificos nas seguintes bases de dados:
Biblioteca Virtual em Ciéncias da Saude
(BVS), PUBMED e ScientificElectronic
Library Online (SciELO), no periodo de 2013
a 2019.

A busca utilizou os Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS), sendo: Paralisia
Cerebral; Desenvolvimento Infantil;
Modalidades de Fisioterapia. Nos idiomas
inglés e portugués, entre 0s meses de agosto e
outubro de 2022.

A estratégia de busca foi a seguinte:
Paralisia Cerebral and Desenvolvimento
infantil and Modalidades de Fisioterapia. Para
a selecdo dos artigos, foram levados em
consideracdo 0s seguintes critérios de
inclusdo: ensaio clinico em revistas cientificas
disponiveis nas plataformas online, inclusos

No presente estudo, ao final da
selecdo, foram selecionados 14 artigos que
atenderam aos critérios estabelecidos ja
mencionados. Em seguida, foram definidas as
informacdes que foram extraidas dos estudos,
sendo elas: titulo do No processo de pesquisa
nas bases de dados foram encontrados 135
artigos, 128 na BVS e 7 na Scielo. Na triagem

Figura 1: Fluxograma Prisma dos resultados

l

Artigos identificados dos bancos _— Artigos removidos antes da triagem:
de dados: Artigos removidos duplicados (n =2)
BVS (n=128) Artigos removidos por outras razbes
Scielo (n=7) (n=50)
l
l Artigos excluidos:
Razao 1 — Artigos que fugiam do tema
Artigos avaliados por , principal (n=43)
elegibilidade (n :gpg) Raz&o 2-Né&o fazia mencgéo ao publico
alvo do projeto (n =31)
Razao 3- Reviséo de literatura (n=6)

Estudos incluidos narevisao
(n =6)

Fonte: Acervo dos autores, 2023.

Revista da Faculdade de Ciéncias Medicas da Paraiba
Journal of the Faculty of Medical Sciences of Paraiba

Tratamento fisioterapico para crianga com paralisia
cerebral

no periodo delimitado (2013 a 2022) artigos
publicados em inglés, portugués e espanhol e
que apresentem a temética relevante para a
presente pesquisa. Os critérios de exclusdo
sdo: artigos que ndo apresentam carater
original; resumos expandidos; resenhas; teses.

Os artigos selecionados nesta reviséo
integrativa da literatura foram analisados de
modo descritivo, com a extracdo das
informacbGes sobre suas caracteristicas,
metodologia e principais resultados que
correspondem a pergunta norteadora da
pesquisa. Esta analise ocorreu através da
leitura criteriosa e exaustiva de cada artigo
selecionado. Apo6s a evidenciagdo dos
estudos, os resultados foram apresentados
com auxilio de fluxograma prisma e tabelas
trazendo as discussoes relacionadas a esses
resultados obtidos.

foram removidos dois artigos duplicados e 50
artigos por outras razbes. 83 artigos foram
avaliados por elegibilidade sendo excluidos
43 artigos por fugir do tema principal, 31 nédo
faziam mencao ao publico alvo do projeto e 6
eram revisdo de literatura. Foram incluidos 6
artigos na revisdo. As informagdes aqui
citadas podem ser visualizadas na figura 1.
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Ap6s esse  desenvolvimento  as
informagdes foram organizadas nas tabelas 1
e 2 constando os seguintes itens: titulo do

Tratamento fisioterapico para crianga com paralisia
cerebral

artigo, autores, ano da publicacdo, periodo,
tipo de estado, abordagem, principais
resultados e conclusoes.

Tabela 1. Artigos selecionados conforme titulo, autores, ano de publicacdo, base de dados, tipo de

estudo e abordagem.

A equoterapiacomo  FREIRE, et al 2019 BVS Exploratério, Quanti-
recurso observacional,  qualitativa
fisioterapéutico junto descritivo
a individuos com
diagnostico de
paralisia cerebral
Efeitos da fisioterapia =~ ARAUJO, et 2018 BVS Ensaio clinico  Qualitativa
aquatica na funcao al randomizado
motora de individuos
com paralisia
cerebral: ensaio
clinico randomizado
Paralisia cerebral: EHLERT, et al 2017 SCIELO Estudo de Quantitativa
influéncia do caso
TheraTogs na
marcha, postura e
desempenho funcional
Efeitos da adicdo de SIMAQO, et al 2014 SCIELO Relatode caso  Qualitativa
carga na marcha de
criancas com paralisia
cerebral: relato de
trés casos
Técnica parareducdo OLIVEIRA, et 2016 BVS Estudo Qualitativa
do ténus e al transversal
alongamento observacional
muscular passivo: e controlado
efeitos na amplitude
de movimento de
criangas com paralisia
cerebral espéstica
Atividade PAGNUSSAT, 2013 SCIELO Estudo de Quantitativa
eletromiogréafica dos et al caso

extensores de tronco
durante manuseio
pelo Método
NeuroevolutivoBobath

Fonte: Acervo dos autores, 2023.
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Tabela 2. Principais Resultados e conclusGes dos artigos

A equoterapia como FREIRE, et al

2019 BVS O estudo revelou que a Ao fim foi demonstrado que se
recurso fisioterapéutico equoterapia trouxe trata de uma modalidade
junto a individuos com beneficios fisicos, terapéutica transversal e um
diagnostico de paralisia psicolégicos e sociais as campo de atuacdo da

cerebral pessoas com diagnostico fisioterapia com impactos
de PC, com énfase para positivos na reabilitacdo e no
melhora de postura e desenvolvimento global do
equilibrio. individuo.
Efeitos da fisioterapia ARAUJO, et al 2018 BVS O principal achado desse O protocolo de exercicios
aquatica na funcgao estudo foi a melhorado  aquaticos apresentou beneficios
motora de individuos controle de tronco de para controle de tronco para
com paralisia cerebral: individuos com PC individuos com PC
ensaio clinico diparéticaespastica
randomizado classificados no nivel 1l ou 11
do GMFCS sendo efetivo na
melhora das reagdes de
equilibrio e no equilibrio
dindmico.
Paralisia cerebral: EHLERT, et al 2017 SCIELO Na postura o TheraTogs Embora observadas melhoras
influencia do TheraTogs teve maior influéncia na na postura, na marcha e na
na marcha, postura e extensdo do quadril e essa  funcionalidade com o uso do
desempenho funcional alteracdo foi maior na TheraTogs, o calor excessivo e
utilizacdo imediata. dificuldade no acesso ao toalete
e no autocuidado foram pontos
de desvantagem na utilizacéo.
Efeitos da adicéo de SIMAQO, et al 2014 SCIELO Na tabela 2 as alteracBes
carga na marcha de

criangas com paralisia
cerebral: relato de trés
casos

Criangas com PCHE
observadas imediatamente  demonstraram capacidade de

apos a retirada da carga adaptacdo locomotora, a partir
foram inexpressivas. J& na do aumento da flexdo de
tabela 3 apds a retiradada  quadril e joelho do MIP na fase
carga o treino de marcha de balanco, em resposta a

na esteira com carga no adicao de carga aos MMII

MI promoveu alteracfes durante a marcha na esteira.
na cinematica articular do
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cerebral
quadril.
Técnica para reducdo do OLIVEIRA, et al 2016 BVS O grau de hipertonia ndo Foi possivel concluir que a
tonus e alongamento se modificou apés o aplicacdo da técnica para
muscular passivo: efeitos protocolo 1, porém os reducdo do ténus prévia ao
na amplitude de protocolos 2 e 3 alongamento muscular passivo
movimento de criangas diminuiram a lento do tricepssural, segundo o
com paralisia cerebral espasticidade de maneira conceito Bobath, aumenta a
espastica semelhante. efetividade da reducéo da
espasticidade desse musculo,
promovendo consequentemente
melhora da mobilidade
articular.
Atividade PAGNUSSAT, et al 2013 SCIELO O sinal eletromiografico A transferéncia de peso para o

eletromiografica dos
extensores de tronco
durante manuseio pelo
Método
NeuroevolutivoBobath

dos extensores e flexores
na regido cervical
intensificou-se mediante
manuseio para
transferéncia de peso em
ponto-chave de quadril
em ambas as posturas.

quadril induziu a facilitacdo do
controle cervical e que o
decubito lateralde forma
repetida e sustentada, mediante
correto manuseio, alinhamento
e transferéncia de peso,
facilitou de forma mais
pronunciada a atividade
muscular da regido muscular na
cervical, e tronco superior do
gue 0 manuseio em decubito
ventral sobre a cunha.

Fonte: Acervo dos autores, 2023.
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O tratamento fisioterapéutico em
criancas com PC pode englobar varios
recursos que venham atuar como propostas de
tratamento, alinhando-se as particularidades
de cada paciente. A equoterapia é utilizada
como um desses recursos para tratar criangas
com paralisia cerebral sendo caracterizada
como uma abordagem multidisciplinar, que
inclui a utilizagdo de cavalos com o intuito de
promover 0 desenvolvimento motor e
biopsicossocial do individuo.

O estudo realizado por Freire et al
(2019) analisou a percepcdo dos responsaveis
e/ou acompanhantes sobre a importancia da
equoterapia e 0s beneficios observados no
cotidiano dos praticantes. Todos o0s
participantes eram menores de idade, assim
sendo, 0 questionario priorizou a participacao
dos responsaveis por terem melhor condicao
de descrever a repercussdes. No total foram
incluidos 10 responsaveis/ acompanhantes de
criancas com paralisia cerebral, que
realizavam equoterapia.

Quanto aos efeitos concluiu-se que
houve uma satisfacdo em relacdo aos
beneficios alcancados, como melhora no
desenvolvimento de equilibrio, adequacéo do
tdbnus muscular, postura, coordenagdo motora
e lateralidade. Também se notou efeitos
psicoldgicos positivos: melhora na
autoimagem,  autoconfianca,  autoestima,
atencdo, melhora do humor e percepcdo do
ambiente.

Por outro lado, estudo de Canto et al
(2021) que teve como objetivo verificar os
efeitos da equoterapia no controle postural em
criancas com PC, concluiu que também héa
beneficios da Equoterapia no tratamento.
Apontam para beneficios positivos na reducgéo
do ténus, desempenho motor, qualidade de
vida, interacdo social e desempenho
funcional.

Outro recurso utilizado como proposta
de tratamento em criancas com PC ¢é a
fisioterapia aquatica. A pesquisa de Araujo et
al (2018) que se tratou de um ensaio clinico
randomizado, estratificado e cego avaliou 0s
efeitos de um protocolo terapéutico para
controle de tronco em ambiente aquatico na
funcdo motora de individuos com PC. Foram
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incluidas 20 criancas e 16 finalizaram o
estudo, os pacientes foram selecionados por
estratificacdo e pelo nivel do GMFCS em
grupo controle (GC) que realizou fisioterapia
convencional e grupo intervencdo (Gl) que
realizou exercicios aquéticos.

Ao verificar a mobilidade funcional
constatou-se melhora em ambos 0s grupos
controle e intervencdo. Além disso, o0
protocolo foi efetivo na melhora das reagdes
de equilibrio estatico e dindmico, com
melhora do controle de tronco de individuos
com PC submetidos a intervencgao.

Na pesquisa de Ehlertet al (2017)
intitulada Paralisia Cerebral: influéncia do
TheraTogs na marcha, postura e desempenho
funcional foi desempenhada uma avaliacdo
quantitativa em um estudo de caso com uma
crianga de 11 anos e diagnostico de PC do
tipo diplegia espastica, que foi submetida a
uma avaliacéo postural através do Software de
Avaliacdo Postural (SAPO), avaliacdo da
distribuicdo de pressdo plantar durante a
marcha descalca, através do sistema Emed-X,
antes e depois do periodo experimental de 8
semanas, e avaliagdo da funcionalidade,
através do Inventario de Avaliacdo Pediatrica
de Disfuncao (PEDI), sem e com TheraTogs.
Ao final, constatou-se que o TheraTogs teve
maior atuacdo positiva na extensao do quadril
e essa alteracdo foi maior na utilizacdo
imediata. Também se notou melhora no
desempenho da funcionalidade com ganhos
na mobilidade. Contudo, houve pontos de
dificuldade quanto a utilizacdo do TheraTogs
como a ida a toalete e o autocuidado.

Em relacdo ao uso de cargas no
tratamento da crianga com PC o relato de trés
casos de Simdo et al (2021) analisou o0s
efeitos imediatos do treino na esteira com
diferentes cargas. O intuito foi analisar qual
carga favorece melhores respostas motoras
para 0 Membro Inferior Parético (MIP).
Participaram da pesquisa trés criancas de
ambos o0s sexos com idade de 8-12 anos.
Realizaram treino na esteira com cargas nos
tornozelos equiparadas a 40, 50 e 60% do
peso do MI, em trés dias diferentes. Percebeu-
se que a adicdo de carga promoveu as criangas
uma aptiddo da cinematica articular do MIP

indicando  capacidade para  melhores
habilidades locomotoras imediatas, as
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alteragoes cinematicas foram mais
consideraveis apds o uso da carga de 60%, a
adaptacdo locomotora se deu a partir da
flexdo de quadril e joelho do MIP na fase de
balango detrimento da adicdo de carga.
Sugere-se que essa proposta terapéutica de
adicdo de cargas possa ser apropriada parar
um maior beneficio na marcha desses
individuos.

A pesquisa de Oliveira et al., (2016)
analisou os efeitos do alongamento passivo
lento no mdasculo triceps sural e de uma
técnica segundo o conceito Bobath para
diminuir o ténus na amplitude de movimento
da dorsiflexdo do tornozelo de criangas com
PC espastica. Participaram desse estudo 18
criancas, tendo o grau da hipertonia do
mausculo triceps sural determinado pela Escala
de Aswhorth Modificada, a ADM de
dorsiflexdo foi medida pela goniometria.
Como resultado, observou que a técnica de
posicionar as criangas em decubito lateral
com um dos MII apoiados em alinhamento no
tablado para reducdo do ténus mostrou efeito
positivo na reducdo da espasticidade, segundo
a Escala de Ashworth Modificada, e no
aumento da ADM de criangas espasticas.
Contudo, nenhum  paciente  mostrou
significativa diminuicdo do grau de hipertonia
apos a aplicacdo do protocolo de alongamento
passivo.

Corroborando com o0 estudo acima,
Peres et al., (2017) observaram o tonus pela
Escala de AshWorth modificada e a forca
muscular de 4 pacientes com PC com a idade
entre 6 e 8 anos, diparéticos apos paralisia
cerebral, as quais foram avaliados antes e
apos o tratamento por meio do conceito
neuroevolutivoBobath.  Para o parametro
quantitativo foi observada a capacidade de
realizacdo da atividade e, como parametro
qualitativo, a presenca ou auséncia de
normalidade no padrdo de realizacdo. Por 25
sessOes, duas vezes por semana com duragado
de 40 minutos.

Ainda sobre o estudo de Peres et al.,
(2017), para a avaliacdo das atividades
funcionais estaticas, as criancas foram
orientadas a adotarem as seguintes posturas:
sedestacéo, quadrupedia, ajoelhado,
semiajoelhado e bipedestagdo, na sequéncia
do desenvolvimento motor. Para isto, foram
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utilizadas ordens claras e brinquedos como
incentivo. Nesta avaliacdo foram observados
parametros quantitativos como a capacidade
de adotar e manter a postura e, como
parametro qualitativo, a independéncia e
alinhamento postural. Com isso, tiveram
como resultado, a diminuicdo do toénus e
aumento da forca muscular em todos os
pacientes, concluindo que o tratamento
através do Bobath propiciou melhora nas
atividades funcionais estaticas.

J& em relacdo os estudos quanto a
fisioterapia funcional, Oliveira et al., (2013),
ressaltam que esse modelo de fisioterapia
proporcionou a aquisicdo de novas
habilidades e o aumento das estratégias
motoras por meio da préatica e da experiéncia,
ocasionando mudancas na capacidade de
movimentacdo. Isso ocorreu pela melhora do
desempenho motor global, por desenvolver
acOes funcionais de movimentos ativos que
requerem que a crianca atenda ao objetivo da
tarefa e aperfeigoe suas habilidades.

Contribuindo para essa discusséo,
Gomes (2019) defende a criacdo de espacos
que respondam as necessidades da crianga
com PC tornando-se, assim, fundamental para
0 pleno desenvolvimento, sendo necessario
uma proposta que ofereca oportunidades para
a construcdo de novas formas de convivio,
com atividades e pessoas com as quais a
crianca possa estabelecer relacbes de
reciprocidade e, consequentemente, de mdtua
aceitacdo e amizade.

Assim, ressalta-se que a fisioterapia
contribui diretamente para o desenvolvimento
das criancas com PC através dos recursos que
foram citados acima e, além do mais, é
importante atrelar o envolvimento familiar na
reabilitacdo, pois acredita-se que a
participacdo em atividades recreativas é fonte
de motivacdo e encorajamento.

Foi possivel através da pesquisa, expor
uma melhor compreensdo sobre 0s recursos
que a fisioterapia disponibiliza para promover
uma melhor eficAicia no tratamento
fisioterapéutico de criancas da PC.
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E importante salientar que o tratamento ira
evitar e corrigir uma série de alteragdes no
corpo do paciente, mas cada um ird
demonstrar uma reacgdo e alteracdo de forma
diferente, entdo o tratamento deve ser
individualizado e integral, portanto, deve ser
realizada inicialmente uma  avaliagéo
completa para identificar 0S
comprometimentos da crianga para que sejam
montados 0s  objetivos da terapia,
promovendo assim uma conduta que ira atuar
em cima dos objetivos identificados na
avaliagdo fisioterapéutica, buscando uma
resposta sempre positiva.

Em suma, os recursos disponibilizados pela
fisioterapia irdo atuar diretamente no
tratamento, objetivando trabalhar na parte
fisica, educacional, postural, procurar superar
danos sensoriais, motores, cognitivos e
comportamentais, ir4 aturar tambem na
reconstituicdo da autoconfianca e autoestima,
no controle cervical, em uma posi¢cdo que
melhore 0os movimentos e iniba as respostas
indesejadas. Em se tratando de crianga, é
necessario associar a terapia com atividades
ludicas, trabalhando com brinquedos e
musicas, onde irdo ajudar no estimulo do
desenvolvimento neuropsicomotor,
facilitando a interacdo e a observacdo dos
aspectos  pré-verbais da  comunicacao,
aprendizagem da crianca. Ressalta-se que
durante a construcdo deste estudo houve
limitacBes para encontrar artigos atualizados
dos ultimos dez anos, sendo assim sugere-se
que novos estudos sejam realizados para
contribuicdo cientifica e fisioterapéutica.
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