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O termo paralisia cerebral (PC) refere-se a um gru-
po de desordens posturais e de movimentos decorrente
de uma lesdo cerebral nio progressiva e permanente que
ocorre durante o desenvolvimento de um cérebro imatu-
ro, gerando alteracoes de tonus, movimento e controle
postural.

O controle postural estd relacionado a habilida-
de de manter o centro de gravidade sobre uma base de
suporte, sendo fundamental no desenvolvimento motor.
Criangas com PC apresentam menor equilibrio postural
pelo comprometimento de fungoes motoras e sensoriais,
alteragoes no tonus, deformidades articulares, encurta-
mento e desequilibrio muscular, com consequente preju-
izo no desenvolvimento motor e maior dependéncia nas
atividades de vida didria (AVDs)?3.

As alteragdes motoras, principalmente as relacio-
nadas ao controle postural, observadas na PC, levam a
um importante diferencial em rela¢io a criangas com de-
senvolvimento motor tipico, necessitando melhor dire-
cionamento no tratamento e orientagoes para familiares
e cuidadores por parte de profissionais voltados para a
reabilitacio®.

Este diferencial foi descrito no estudo “Controle
Postural em Criangas com Paralisia Cerebral e Desenvol-
vimento Tipico’, realizado com 64 criangas divididas em
quatro grupos, sendo: G1: cinco e seis anos; G2: sete e
oito anos; G3: nove e dez anos, com desenvolvimento
tipico, e; G4: cinco a 12 anos, com PC.

Foi observado, por meio da Escala de Equilibrio
Pedidtrica, Teste de Alcance e Plataforma de Forca, que
a crianga com PC tem prejuizo no controle postural, na
realizacdo de atividades funcionais, na mobilidade e drea
do centro de pressdo, tendo o seu desempenho préximo
ao de criangas com desenvolvimento tipico na faixa etdria
entre cinco e seis anos.

Observou-se ainda que o grupo com PC tem me-

nor amplitude de movimento de ombro, que é contra-

balanceado com movimentos compensatérios de tronco,
desafiando ainda mais o equilibrio, uma vez que o centro
de gravidade ¢ retirado da base de suporte. A presenca de
contratura e espasticidade também ¢é descrita como res-
ponsdvel pela restricio dos movimentos, interferindo nas
resposta de controle postural.

Em relagdo ao processo de maturacio, foi observa-
do que a medida que a idade aumenta ocorre melhora do
desempenho de controle postural nas criangas em desen-
volvimento tipico, tanto em testes funcionais, quanto nos
pardmetros estabilogréficos.

Diante dos resultados observados, os autores rela-
tam as alteragdes no repertério motor e a diminui¢io do
namero de estratégias e habilidades como possivelmente
relacionadas a diminuigio da performance do controle
postural em criangas com PC e ressaltam a importancia da
énfase, na prética clinica, no desenvolvimento do contro-
le postural, seja utilizando métodos convencionais ou por
meio de outras abordagens, além da melhor manutengao
na posicao unipodal, sendo necessdrio o treinamento de
transferéncia de peso e também de controle seletivo do
membro afetado, quando em apoio contralateral.

Estudos como este sao de grande relevincia uma
vez que colaboram fortemente para a melhor compreen-
sao do desenvolvimento de criangas com PC, bem como
seu diferencial em relacio ao desenvolvimento motor
tipico, favorecendo um melhor desempenho na pritica
clinica, bem como a elaboragao de novas pesquisas di-
recionadas para a melhoria das estratégias e métodos de
tratamento cada vez mais especificos para esta condigio

clinica.
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