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ESTIMULAGCAO PRECOCE NO DESENVOLVIMENTO NEUROPSICOMOTOR EM
CRIANGAS COM SiINDROME DE DOWN DE 0 A 6 ANOS

Antonia Amanda Vieira de Souza, Hadaga Raquel Lima Jorge, Antonia Cleide Araljo Bezerra, Jaciele de Jesus Dutra
Marques?

RESUMO

Introdugdo: A Sindrome de Down (SD) é uma alteragdo genética bastante conhecida por apresentar caracteristicas
fisicas e cognitivas. Acredita-se que a estimulagdo precoce por meio da fisioterapia é vital para o desenvolvimento da
sociedade, da familia, acompanhada em conjunto do atendimento da equipe multidisciplinar. Objetivo: Avaliar os
ganhos motores em portadores de SD apds a estimulagdo precoce em portadores da SD em seus primeiros anos de vida.
Materiais e Métodos: Revisdo narrativa do tipo descritivo de analise documental com uma abordagem qualitativa. A
coleta foram buscas as bases de dados: Scielo, Google académico, Pubmed, LILACS de publicagdo nos ultimos 10 anos
(2010-2021). Resultados: Foi filtrado 10 artigos dentro dos critérios estabelecidos que abordassem acerca do tema da
pesquisa e objetivos, os tratamentos para desenvolvimento neuroreceptores e para ganhos motores em criangas
portadoras de Sindrome de Down. Conclusdo: A abordagem da fisioterapia é fundamental para as criangas com SD que
venham se aprimorar de autonomia e qualidade de vida.
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ABSTRACT

Introduction: Down Syndrome (DS) is a genetic alteration well known for
presenting physical and cognitive characteristics. It is believed that early
stimulation through the is vital for the development of society, the family,
together with the care of the multidisciplinary team. Objective: Married
children in Assess SD after the first years of marriage from SD in their early
years. Materials and Methods: Narrative review of the descriptive type of
document analysis with a qualitative approach. The collection was searched in
the following databases: Scielo, Google Written, Pubmed, LILACS of searches in
the last 10 years (2010-2021). Results: Filtered Filtration was 10 articles within
the determined determination of the research that addresses the topic and
objectives, treatments for the development of neuroreceptors and gains for
motors in children with Down Syndrome. Conclusion: The physical therapy
approach is essential for children with DS to improve their autonomy and
quality of life.
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INTRODUCAO

A Sindrome de Down (SD) é uma
alteracdo genética bastante conhecida por
apresentar caracteristicas fisicas e cognitivas,
com passiveis déficits em seu desenvolvimento
motor. E uma das alteragdes genéticas
cromossOmicas mais conhecidas e trata-se de
uma desordem genética a qual foi vista pela
primeira vez pelo médico britanico John
Langdon Haydn Down em 1866 (TRINDADE;
NASCIMENTO, 2016).

A causa da SD é predominantemente a
trissomia do cromossomo 21, em casos mais
raros pode ter origem de mosaicismo somatico
(disfuncdo genética) ou simplesmente pela
translocacdo deste cromossomo. Sua
incidéncia fica em torno de um a cada 1:400
nascidos e tem seu maior percentual sobre
casos em que as mulheres se tornam maes com
idade superior ha trinta e cinco anos. No sexo
masculino a probabilidade aumenta quando a
paternidade ocorre apds os 55 anos de idade
(TRINDADE; NASCIMENTO, 2016).

O fisioterapeuta tem como principal
finalidade de potencializar o desenvolvimento
sensorio motor na estimulagdo precoce em
criangas com SD. (TORQUATO, et al; 2013).

As criangas portadoras de SD
necessitam de  estimulos para seu
desenvolvimento motor e cognitivo logo apds
o primeiro ano de vida, elevando sua
potencialidade, dando estimulos de forma
adequada em tenra idade. A estimulagdo
precoce por meio da fisioterapia é vital para o
desenvolvimento da sociedade, da familia,
acompanhada em conjunto do atendimento da
equipe multidisciplinar (BULL, 2011).

Dessa forma, o objetivo deste trabalho
consiste em avaliar os ganhos motores em
portadores de SD apds a estimulacdo precoce
em portadores da SD em seus primeiros anos
de vida.

MATERIAL E METODOS

Trata-se de uma revisdo narrativa do
tipo descritivo de andlise documental com uma
abordagem qualitativa.

Para realizar a coleta foram buscas as
bases de dados: Scielo, Google académico,
Pubmed, LILACS utilizando os descritores em
saude idiomas portugués e inglés Estimulagao
precoce; Desenvolvimento motor; Fisioterapia;
Sindrome de Down.

Os critérios de inclusdo para os
trabalhos pesquisados sdo: estar nos idiomas
citados terem data de publicagdo nos ultimos
10 anos (2010-2021) com base nos artigos
terem seu corpo a estimulagdo precoce em
criangas com SD de O até os 6 anos de idade.
Quanto aos critérios de exclusdo, artigos que
ndo se relacionem com o tema proposto,
artigos incompletos e artigos de revisdao de
literatura.

Com bases na analise dos artigos sendo
leitura de titulo e resumo na integra, em
relacio a estimulacdo precoce, foram
selecionados 10 artigos que correspondesse
aos requisitos de inclusdo aos tratamentos que
melhor obtiveram resultados positivos, ao
desenvolvimento da crianga com SD dentro da
abordagem fisioterapéutica nos parametros
estabelecidos.

RESULTADOS

Através de artigos cientificos, foi
possivel investigar os artigos, que abordassem
acerca do tema da pesquisa e objetivos, os
tratamentos para desenvolvimento
neuroreceptores e para ganhos motores em
criangas portadoras de Sindrome de Down. Os
resultados podem ser visualizados no Quadro 1
(pagina posterior).

DISCUSSAO

Com a associagdao de alguns recursos
como objetos de diferentes texturas, possui em
seus ganhos a preven¢dao ou minimiza¢do dos
desvios do desenvolvimento neuropsicomotor,
cognitivo e social, assim como a orientagao dos
pais no auxilio do tratamento realizado em
crianca portadores da SD e com deficiéncia
visual, de modo que os ajude a entender quais
recursos e como utilizar no auxilio da
estimulacdo do tratamento tem os mesmos
beneficios de ganhos do desempenho visual
(ARAGAO et al., 2013).
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Associado as técnica da Shantala
beneficios no aperfeicoamento entreamaeeo
filho; indica que logo nos 4 primeiros meses de
vida ou enquanto a crianga ndao consegue
movimentar-se, a técnica ird promover
melhores beneficios, tais como o
restabelecimento do equilibrio da energia do
tato, estimula o desenvolvimento psicomotor
da crianga, da linguagem, melhora da preensao
manual, controle cefdlico, de tronco e de apoio
para a marcha e qualidade do sono; ainda, em
criangas internadas em terapia intensiva por
aumento do oxigénio, facilita no ganho de peso
(BARBOSA et al., 2011).

O tipo de estimulacdo que o
fisioterapeuta atua na crianca com o método
Bobath, ird promover estimulac¢ao no equilibrio
e descarga de peso no solo, combinado de
movimento de inclinacdo de tronco e alcance
dos membros superiores, a fim de recuperar o
controle motor, auxiliar na manutencdo ou
ganho de tonus muscular, no controle postural
e simetria corporal, nas reacdes de protecdo e
equilibrio, na coordenagdo e mobilidade entre
outros proporcionando maior Independéncia
(SOROTIVA; SEGURA; 2013).

Um estudo de caso com um lactante de
1 ano e 4 meses com SD, e perda auditiva
bilateral severa, o qual recebeu tratamento de
hidrocinesioterapia associado ao método
evolutivo atencdo ao solo; os dados obtidos
desse estudo avaliaram que a fisioterapia foi
benéfica para o desenvolvimento motor do
lactante, observando o tratamento aplicado o
correto seria ter mais se¢Bes para melhor
observagdo, pois a hidro cinesioterapia foi
aplicada somente uma vez durante as 24
sessbes durante o tratamento (TOBLE et al.,
2013).

As intervengdes
multidisciplinares podem potencializar o
processo terapéutico voltado ao

desenvolvimento da linguagem e a estimulacao
da plasticidade cerebral da criangca com SD,
percebe-se que, a estimulagdo com associacao
da fonoaudiologia traz bons resultados
positivos sendo crucial sua continuidade da
estimulacdo para o desenvolvimento da
linguagem no SD (REGIS et al., 2013).

Em um experimento nesse ambito,
obtiveram resultados na estimulacdo da
psicomotricidade de estimulos ludico,
compativeis a cerca de 28,3% demonstrando
gue a psicomotricidade teve efeitos positivos
no desenvolvimento motor da crianga,
ressaltando que a equipe multidisciplinar da
saude é importante para o estimulo; que o
acompanhamento do profissional de saude
ajuda no desenvolvimento (GUERRERO et al.,
2016) O tratamento obtém mais resultado com
a equipe multidisciplinar trabalhando em
conjunto com os recursos terapéuticos
(BARROSO et al., 2020).

O Balango é uma ferramenta
adequada para estimulacdo do equilibrio de
tronco, favorecendo o sentar independente em
criangas com SD, por causa do posicionamento
do centro de gravidade em relacdo a base de
apoio e que, sendo um método adequado para
aquisicdo do sentar em criangas, ganhos
motores e cognitivos como estimulacdo
precoce favorecendo o aprendizado e o
desenvolvimento neuropsicomotor (GODZICKI;
BLUME; 2010).

Em outro estudo, foi possivel observar
que um bom relacionamento entre os pais e o
filho com a intervencdo ludica proporcionou a
crianca exercitar sua potencialidade e se
desenvolver. A participacdo familiar no
tratamento de seus filhos foi de suma
importancia nao somente para o]
desenvolvimento, mas também pelos aspectos
sociais e formacgdo de vinculo afetivo (SCALHA;
BOTOSSI; 2010).

Uma pesquisa foi realizada com o
objetivo de verificar a aquisicdo de marcos
motores em criangas com SD, submetidos a
fisioterapia convencional e a equoterapia, a
avaliagdo foi um questionario biopsicossocial
da escala de desenvolvimento motor (EDM) e
escala de forca de Daniels de ROSA, para
motricidade fina, motricidade global, equilibrio
estatico, esquema corporal, organizagdo
espacial, linguagem e organiza¢ao temporal;
foi possivel observar que o prolongamento do
tratamento influencia positivamente no
ambito de desenvolvimento motor de criangas
na estimulacdo precoce (TORQUATO, et al.,
2013).
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Quadro 1: Artigos selecionados.

AUTOR /ANO

METODO/INTERVENGCAO

RESULTADOS

Torquato, et

al. (2013)

Foi realizado amostra de 33 criancas com SD entre 4 e 13 anos.
Grupo 1, 19 criangas na equoterapia, grupo 2, 14 criangas na terapia
e solo. utilizado Escala de Desenvolvimento Motor (EDM) e um
guestionario para aquisicdo de marcos motores.

Criancas portadoras de Sindrome de Down apresentam atraso
consideravel em comparag¢ao com criangas com desenvolvimento
normal p < 0,05. As criangas que realizam fisioterapia apresentam
melhor equilibrio estatico e dinamico do que individuos que
realizam equoterapia p < 0,05.

Aragdo etal,

(2013)

Avaliados 6 terapeutas e 6 terapeutas ocupacionais que demonstra
técnicas e recursos utilizados na estimulag¢do visual com tratamento
de 2 a 3 vezes na semana, com brinquedos luminosos, painel, blocos
légicos, tapete sensorial etc. Na alteragdo visual da crianga de um a
3 anos de idade.

O estudo revisado é que os terapeutas e terapeutas ocupacionais
trabalham na mesma maneira com o mesmo propdsito, estimular
e desenvolver a eficiéncia visual com grandes resultados.

Barbosa et al.,

(2011)

Aplicacdo de 2 questionarios no inicio e o outro no final do
tratamento, utilizaram técnica da massagem Shantala em 3 criangas
com SD de 1 e 3 anos de idade, 1 vez na semana 20 minutos a
sessao por 60 dias.

Uma apresentou ganho da motricidade, os outros aperfeicoaram o
movimento que ja realizaram e obteve melhora na qualidade do
sono.

Sorotiva;

Segura (2013)

O artigo teve como objetivo analisar a influéncia do método Bobath
no desenvolvimento motor da crianga com Sindrome de Down.

O papel fundamental do método é desenvolver a plasticidade do
cérebro, aumentando a capacidade do individuo para a
funcionalidade de reaprendizagem dos movimentos apropriados.
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Toble et al.,
(2013)

Investigar a eficdcia da hidrocinesioterapia na aquisicao de
habilidades motoras grossas de um participante com SD, sexo
masculino, 1 ano e 4 meses de idade, com perda auditiva bilateral de
grau severo. E o desenvolvimento motor foi avaliado por meio da
Alberta Infart Motor Scal.

Apds etapas | e |l de 24 sessdes, foi observado aumento de 3
pontos no escore bruto da AIMS.

Regis, et al.,

(2018)

Avaliados 11 criancas com SD de ambos os sexos de 0 5 anos com SD
sem outras sindromes ou perda auditiva, realizando uma avaliacao
inicial feita com os pais, 2 meses de sessdo 1 atendimento a cada
semana é avaliacdo pré e pds-estimulacao fonoaudioldgica.

Apds as varidveis de estudo pré e pds-terapia fonoaudioldgica de
cada plano os dados foram analisados de forma descritiva por
meio do teste de Wilcoxon, valor significante a p<0,05.

Guerrero et

Avaliar o desenvolvimento motor de uma crianca com Sindrome de
Down pré e pds-intervencdo utilizando a psicomotricidade.

Para avaliar o desenvolvimento motor foi utilizado o instrumento
Inventario Portage Operacionalizado-IPO; realizados em 6 criancas

al., (2016)
com SD, com idade e 3 a 4 anos, durante 6 meses, 2 vezes por
semana.

Godzicki, e Avaliar a eficacia do tratamento por meio do balango para a 3 criangas sexo feminino, idade entre 6 e 7 meses sem controle de

Blume (2010)

aquisicdo do sentar-se, independente em criancas com Sindrome de
Down, sem técnica de fisioterapia convencional. Escala REVIDI
avalia o DNPM.

tronco para sedestacdo sem apoio, utilizando o balangco composto
por plataforma revestida com Etil Vinil Acetado. Realizando
deslocamentos lineares no sentido anteroposterior com duragado
de 30 minutos cada sessdo .

Scalha e
Botossi et al.,

(2010)

3 criancgas de 1 ano e 10 meses, intervencao realizada em domicilio,
utilizou-se a avaliagdo Inventario Portage Operacionalizado IPO e
questionario pré e pds-intervencao, periodo de 4 meses, 2 sessdes
semanais de 50 minutos.

Todos os participantes da pesquisa apresentaram evolugdo em seu
desenvolvimento neuropsicomotor, chegando até 93,45% de
evolugao geral.

Barroso et al.,

(2020)

A revisdo da literatura, teve como objetivo demonstrar a
importancia das equipes multidisciplinares no cuidado a saude das
criangas com SD.

Os estudos revisados foram todos positivos, observando o vinculo
entre profissional paciente, assisténcia com atividades fisicas,
musicoterapia, fisioterapia, fonoaudiologia, nutricional,
cinetoterapia e equoterapia e psicoterapia.

Fonte: Autor Préprio, 2022.
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CONCLUSAO

A abordagem fisioterapéutica ocorre
por meio de atividades Iudicas e
brincadeiras, para que os estimulos sejam
ofertados com qualidade e diversdo. As
criancas com SD precisam de cuidados
desde o nascimento devido as
caracteristicas decorrentes da trissomia
como frouxiddo dos ligamentos, hipotonia
(musculo mais mole). A mesma pode
auxiliar para o desenvolvimento motor da
crianga estimulando a habilidade motoras e
facilitando o desenvolvimento de bons
padrées de movimentos.

Visto que o fisioterapeuta tem como
principal finalidade de potencializar o
desenvolvimento sensdrio motor na
estimulacdo precoce em criancas com SD, a
abordagem da fisioterapia é fundamental
para as criangas com SD que venham se
aprimorar de autonomia e qualidade de
vida no presente e futuro.

Estimula-se que novos estudos sejam
elaborados a partir deste, a fim de que aja
corroboragdo positiva com resultados ainda
mais precisos, beneficiando a sociedade em
geral.
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