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RESUMO

Objetivo: analisar o papel da fisioterapia na aquisicdo da marcha de criancas com
SD. Meétodo: revisdo bibliografica, bases de dados: SciELO, GOOGLE
Académico, do periodo de 2007 a 2011. Resultados: foram encontrados 5 estudos
relevantes, demostraram eficaz a intervencéo fisioterapéutica na abordagem da
marcha em criangas com SD. Conclusdo: criangcas com SD estimuladas
precocemente adquirem marcha independente mais cedo demonstrando a

importancia da fisioterapia.
Palavras-chaves:Aquisicdo da marcha, Sindrome de Down, Fisioterapia.
ABSTRACT

Objective: to analyze the role of physical therapy in the acquisition of gait in
children with DS. Method: bibliographic review, databases: SciELO, GOOGLE
Academic, from 2007 to 2011. Results: 5 relevant studies were found that
demonstrated the physiotherapeutic intervention in walking approach in children
with DS. Conclusion: children with early-stimulated SD acquire independent gait

earlier demonstrating the importance of physical therapy.
Key Words: Gate acquisition, Down Syndrome, Physiotherapy.

INTRODUCAO



A Sindrome de Down (SD) € uma doenga genética que resulta em 47 ao
invés de 46 cromossomos (TECKLIN, 2002), e que foi descrita pela primeira vez
por Séquin em 1846, com o nome de idiota furfuracea, sendo melhor
caracterizada por Langdon Down, em 1866, o qual deu o nome de idiota
mongoloide. (KORF, LEMIEUX apud DIAMENT, CYPEL, REED, 2010).

Essa anormalidade cromossémica provoca desequilibrio da funcéo
reguladora que 0s genes exercem sobre a sintese de proteinas, perda da
harmonia no desenvolvimento e nas funcbes das células, apresentando
alteracoes fenotipicas e atraso no desenvolvimento motor. (BORSSATTI, DOS
ANJOS, RIBAS, 2013).

O déficit do controle motor juntamente com a diminui¢cdo da forga muscular
podem ser o0s principais fatores responsaveis pelo atraso da aquisicado da
deambulacédo independente do portador da SD e a falta de controle do tronco
dificulta a aquisi¢ao do equilibrio. (TORQUATO et al., 2013).

Segundo varios estudos relatados por Meneghetti et al (2008), a falta de
controle motor adequado nos individuos com SD, decorrentes das alteragdes
cerebelares, contribui também para o atraso na aquisicdo dos marcos motores.

A importancia da fisioterapia na estimulacao precoce e a eficiéncia da
utilizagdo de técnicas do método neuroevolutivo sdo importantes para promover
aptidao motora em criangas portadoras da SD. (HARRIS, 1981; UYANIK, BUMIN,
KAYIHAN, 2003 apud RIBEIRO et al, 2007).

Portanto, o presente estudo teve como objetivo analisar o papel da
fisioterapia na aquisigdo da marcha de criangas com SD.

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa bibliografica, sendo realizada uma pesquisa
documental para se obter informacdes necessarias. Portanto foram utilizados
como consulta, artigos envolvendo o desfecho clinico pretendido e esta foi
realizada nas bases de dados: Scientific Electronic Library Online (SciELO) e
GOOGLE Académico. A busca de referéncias se limitou a artigos escritos em
portugués e publicados entre 2007 e 2011.Foram incluidos no estudo todos os
materiais que abordavam o papel da fisioterapia na aquisicdo da marcha de



criangcas com SD. Foram utilizadas as seguintes palavras chave: Aquisicdo da

marcha, Sindrome de Down, Fisioterapia, Estimulagéo precoce, Pediatria.

RESULTADOS

Foram encontrados 5 artigos relevantes para a presente pesquisa,os quais

foram apresentados na tabela 1:

AUTOR/ANO TIPO DE B METODOLOGIA RESULTADO CONCLUSAO
INTERVENCAO

Araujo,Scartezini, Krebs | Analise da | Estudo causal- | Somente 1 crianga | Criangas portadoras

(2007) marcha em | comparativo, com | com SD estava dentro | de SD, se
criangas caracteristicas de | do padrdo normal de | estimuladas
portadoras de | estudo de caso, | marcha e das 5 | precocemente
SD e criangas | comparando a fase da | criangas sem a | adquirem marcha
normais com | marcha em que os | sindrome, independente mais
idade de 2 a 5 | grupos encontravam-se. | somente 1 | cedo do que
anos A amostra foi composta | encontrava-se fora do | criangas portadoras

por 10 criangas, sendo 5 | padrao para sua | da sindrome néo
portadoras da sindrome | idade. estimuladas.

e 5 nao portadoras, na

faixa etaria de 42 meses

a 70 meses (2 a 5 anos)

de idade.

Felicio et al. (2008) Andlise da Amostra composta por | Na andlise do angulo | Embora o uso da
Marcha de 12 individuos do mesmo | de abducéo dos pés e | bandagem funcional
criangas e sexo, divididos em dois | no ciclo da marcha, | ndo ressalte
jovens com SD grupos: um de 3 | ndao foi verificada | resultados
em uso de criangas com | diferenga significativa | marcantes entre
bandagem diagnostico de SD e 3 | entre  criangas e | criangas e jovens
funcional criangas tipicas, | jovens com e sem | com SD nas

distribuidas igualmente | bandagem funcional; | diferentes idades,
nas idades de 3,4 e 5 | na cadéncia da | ela pode ser
anos , e outro grupo de | marcha, pode-se | utilizada para
6 jovens, sendo 3 com | observar que as | proporcionar
diagnostico de SD e 3 | criangas e jovens com | corregdo da posi¢ao
jovens tipicos, | bandagem funcional, | dos pés e oferecer
distribuidos igualmente | de 3, 10 e 20 anos | mais  estabilidade
nas idades de 10,15 e | apresentaram maior postural, a fim de
20 anos. nuamero de passos por | amenizar as

segundo (cadéncia), | alteragdes

comparado com as | encontradas.

criangas e 0s jovens

de mesma idade, sem

bandagem funcional.

Janaina et al (2008) Intervencao Revisao de literatura (0] profissional | Ressalta a
Fisioterapéutica fisioterapeuta auxilia | importancia do
na SD no processo de | tratamento

desenvolvimento  da | fisioterapéutico no
crianga com SD em | processo de

todos o0s aspectos,
porque a crianga com
essa Sindrome tem
que ser abordada
como um todo, e isso
é imprescindivel para
o desenvolvimento.

desenvolvimento da
crianga com SD.

Mattos; Bellani (2010)

Estimulagao
precoce em
bébes
portadores de
SD

Revisao de literatura

A estimulagao precoce
com Fisioterapia,
apresenta uma
evidente contribuicao
para o] melhor
desenvolvimento

motor e

A estimulagéao
precoce, sustentada
pela adesdo familiar
no tratamento e nos

mecanismos da
plasticidade neural é
de suma




comportamento social
do portador de Down.

importancia para o
desenvolvimento

global destas
criangas
Avila et al (2011) Avaliacdo da Fizeram parte deste | De acordo com as Jovens com SD
marcha em estudo transversal 12 | tabelas dos resultados | apresentam  déficit
ambiente individuos com SD, | pode-se observar que

terrestre em
individuos com

idade média de 18 anos,
selecionados em uma

os valores obtidos
para comprimento do

na marcha em
relagdo a individuos
higidos.

SD escola especializada da
cidade de Curitiba, PR.

passo comprimento da
passada e

velocidade da
passada no grupo
feminino sao inferiores
ao do grupo
masculino. Para
tempo da passada

e cadéncia os valores
do grupo feminino sdo
mais altos.

Fonte: autora da pesquisa, 2017

CONCLUSAO

Com esta pesquisa pbde-se concluir que portadores de SD apresentam
como caracteristica motora, um atraso na aquisicdo da marcha independente
porém, quando estimuladas precocemente, adquirem marcha mais cedo,
demonstrando a importancia da fisioterapia no processo de estimulagdo do

desenvolvimento motor dessas criangas.
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