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INTRODUCAO

O desenvolvimento motor (DM) da crianca é alusivo a um bem-estar geral no nascimento e a
maturacao fetal sem intercorréncias. Existem malformacgdes que podem interferir na evolucéo
do lactente, dentre muitas anomalias temos as que afetam o 6rgdo cardiaco. As cardiopatias
congénitas (CC) sao imperfeicbes no coracado causadas durante o crescimento do feto, podem
ser por alteracdes genéticas, sequela de alguma sindrome, ou por consequéncia de fatores
externos como uso de entorpecentes, medicacdes em excesso ou inadequadas durante a
gestacdo. (LIAMLAHI, R. et al 2014). Segundo dicionario online a cardiopatia € uma afeccéo
do coracao por qualquer que seja sua causa. Congénita € a malformacao antes do nascimento
(http://www.dicio.com.br).A CC pode ser classificada em cianética ou acianética. A cianética
possui sinal de coloracédo azulada na pele, ela pode aparecer logo apds o nascimento ou mais
tarde em fase aguda. E a diminuicdo da oxigenacdo nas superficies mucosas e cutaneas,
central ou periférica, de modo que o nivel de hemoglobina desoxigenada esta muito alto tendo
o fluxo de sangue com concentracdo CO2 em excesso transportado para tecidos e érgaos
(DANI, C. 2017). A afeccao ciandtica apresenta lesdo de shunt direito-esquerdo resultando
em alterac¢Bes clinicas de fluxo sanguineo pulmonar aumentado ou diminuido, com resultado
da mistura total de sangue venoso sistémico com sangue venoso pulmonar. As principais
categorias cianoticas sao: tetralogia de fallot; transposicéo das artérias; Eisenmenger (ROHIT,
MANOJKUMAR & SHRIVASTAVA, SMIT 2017). As acianéticas sdo vistas pelas alteracdes
clinicas de sobrecarga de volume pulmonar com consequéncia na diminuicdo da
complacéncia dos pulmbes e aumento de trabalho respiratério, ou sobrecarga de presséo
pulmonar, advinda de obstru¢fes de saida ventricular, estenoses ou coarctagdo da aorta,
muitas vezes apresentando compensacao na hipertrofia ventricular. Apresenta-se desvio de
shunt esquerdo-direito: direcdo de sangue oxigenado para o circuito rico em CO2 na qual
esses niveis de concentragdo ndo alteram a caracteristica da circulacéo sistémica de maneira
hemodindmica, o débito cardiaco mantém-se normalizado, a crianca pode apresentar
sintomas de insuficiéncia cardiaca sutil ou nula. Distlrbios mais comuns por um shunt da
esquerda para a direita incluem defeito do Septo Ventricular, Canal Arterial Persistente e
defeito do Canal Atrioventricular (BEHRMAN, 2005). Outro aspecto importante sobre CC é
relacionado ao impacto que pode gerar no desenvolvimento neuropsicomotor: atraso da
coordenacgéo motora e/ou da aprendizagem, desorientacdo no equilibrio e esquema corporal,
desorganizacdo espacial e temporal, diminuicdo da capacidade de resisténcia fisica e
aumento da fadiga podendo levar a episddios recorrentes de desconforto respiratério (LEAL,
L. S. 2016). Alguns fatores contribuem para o atraso nas etapas da integracdo das fungdes
da crianga: aspectos psicoemocionais do ambiente familiar, o proprio risco biol6gico da
cardiopatia conforme o grau de severidade associado ao baixo peso gestacional,
prematuridade, desnutri¢cdo, riscos sociais e/ou culturais como criangas o tempo todo no colo,
bercos e carrinhos, estimulagéo sensorial limitada, variedade de brinquedos inadequados ao
desenvolvimento, ou mas condutas posturais da crianga, como por exemplo, a posi¢cao supina
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de modo predominante que proporciona a desaceleragéao aquisitiva de reacdes de retificacdo
e ajustes posturais (FORMIGA, C. K. M. R. & LINHARES, M. B. M. 2011). A estimulacéo
externa é muito importante para exploracdo e experimentacdo do ambiente da crianca, pois
graduam os niveis de reac¢fes automaticas do endireitamento, equilibrio e prote¢do, no qual
a overprotection ou internagdes sucessivas nos hospitais impedem a evolucdo da capacidade
fisica e o prazer de brincar. (STIEH, J et al 1999).

OBJETIVO

Relatar o impacto da cardiopatia congénita sobre o desenvolvimento motor e analisar
o efeito da intervencao clinica e terapéutica desses pacientes.

METODOLOGIA

O presente estudo trata-se de uma revisao bibliografica de amostras com cardiopatia
congénita e o desenvolvimento motor.

CRITERIO DE ELEGIBILIDADE

Para descricdo da correlacdo da CC sobre o DNPM e como a fisioterapia pode
impactar na estimulagdo deste desenvolvimento realizamos uma revisdo em Guideline
assegurando o adequado embasamento tedrico. A busca da revisdo bibliogréfica foi baseada
na estratégia PICO (SANTOS et al. 2007).

P Paciente com disturbio de cardiopatia congénita
| Estimulacdo sobre o desenvolvimento motor

C Técnicas clinicas ou terapéuticas

O Atraso ou estimulacdo do DNPM

Busca bibliografica textual realizada nas plataformas de pesquisas cientificas LILACS
(Literatura LatinoAmericana e do Caribe em Ciéncias da Saude), SciELO (Scientific Electronic
Library Online - Biblioteca Eletrénica Cientifica Online), Scholar Google, Cochrane Library e
PubMed, com as seguintes palavras: Congenital Heart Disease AND Motor Development and
Delay, a selecdo dos termos chaves foram consultadas no registro de terminologia dos
descritores em ciéncias da satude DECS. Os artigos foram selecionados em publica¢des dos
Gltimos 10 anos nos idiomas inglés, espanhol e portugués. Feito uma analise inicial com base
no titulo e resumo que abordassem os temas de cardiopatia congénita e desenvolvimento
motor e que descrevessem intervencdes clinicas e/ou terapéuticas; os estudos elegidos foram
do tipo clinico controlado, coorte, relato de caso, observacional e transversal. Em seguida o
fluxograma da busca nos bancos de dados:
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Artigos
encontrados nas
base de dados (27)

Artigos excluidos
por ndo abordarem
intervencéo clinica =
ou terapéutica no
estudo (02)

Scholar Cochrane

PubMed (21) Scielo (01) Lillacs (01) Google (01) Library (01)

CRITERIOS DE EXCLUSAO

Os critérios de exclusdo foram quaisquer estudos que abordassem cardiopatia congénita néo
relacionada com técnicas clinicas e/ ou terapéuticas relevantes a esta pesquisa, e estudos que nao
tinham em seu conteudo o atraso no desenvolvimento motor.

AVALIACAO DO DESENVOLVIMENTO MOTOR

Os atrasos das etapas motoras podem ser identificados através de escalas do desenvolvimento
motor que mostram o comprometimento j& instalado e auxiliam no diagnéstico fisioterapéutico, e
testes de triagem das atividades motoras que identificam de forma precoce as anormalidades e
ajudam nos achados clinicos em prematuros. Alberta Infant Motor Scale (AIMS) avalia a motricidade
ampla sobre controle da musculatura antigravitacional em diferentes posturas na pratica clinica
(VALENTINI, N. C. & SACCANI, R. 2012), os aspectos dinAmicos do desenvolvimento e a selecéo
dos movimentos sequenciais, ressaltando a escolha livre da crianca em transitar nas posturas de
prono e supino, sedestacao e ortostatismo. Observa-se a realizagdo das mudancas dessas posturas
de maneira independente, pontuando todos os itens que mudam o nivel da resposta conforme o
crescimento da crianga. A Escala Bayley prevé andlise de trés éareas: mental, motora e
comportamental. E uma escala padronizada e validada para a populagdo dos EUA, indicada
principalmente para o diagnéstico precoce de anormalidades. O Teste de Triagem do
Desenvolvimento Denver Il € a versdo mais recente, que se propde a avaliar e identificar criancas
com risco para o atraso no desenvolvimento com larga faixa etaria que possibilita o
acompanhamento prolongado do desenvolvimento infantil. Teste Infantil de Desempenho Motor
avalia a postura e controle de movimento seletivo funcional, criado como objetivo de identificar
atraso ou déficit motor de criangas prematuras e auxiliar no planejamento das metas de intervencao
nesses bebés. Avaliacdo dos Movimentos Generalizados (General Movements - GM) é a
observacdo dos movimentos espontaneos da crianca sem intervencdo ou estimulo externo,
realizada através de filmagens da crianca deitada em supino enquanto ela esta acordada,
repousando na incubadora ou no leito (SANTOS, R. S. et al 2008).
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O resultado da busca textual sera apresentado nas tabelas a seguir: foram

selecionados vinte e cinco artigos,

e cada tabela destaca aspectos

importantes

correlacionados ao objetivo desse estudo e ao perfil das pacientes dessa pesquisa. Tabela 1:
autor | titulo e ano de publicacéo do estudo | objetivo da pesquisa. Tabela 2: classificacdo da
cardiopatia nos estudos | tipo de estudo | tipo de comprometimento relacionado ao DNPM.
Tabela 3: Intercorréncia Clinica Pré ou Peri Natal | Tipo de Intervengéo | Instrumento de

Avaliacéo.

Tabela 1: Identificacdo dos Estudos

ECMO: oxigenagao por membrana extracorporea

N°  Autor

Titulo e Ano de Publicacéo

Objetivo do Estudo

1  Janaina Huber et al.

Cardiopatias Congénitas em um Servigo de
Referéncia: Evolugéo Clinica e Doengas. Ano
2010

Descrever o perfil dos pacientes com
cardiopatia congénita de um servico de
referéncia no Estado do Rio Grande do Sul,
Brasil.

Avaliar se o desenvolvimento das criangas

2 Ragnhild Motor and Social Development in 6-month Old com defeitos cardiacos com gravidade

Brandlistuen et al. Children with Congenital Heart Defects. Ano 2010 varidvel difere de criancas sem doenca
cardiaca.

) Implementation of a Routine Developmental Descrever a implementagdo de um

3 Cheryl Brosig Soto et Follow-up Program for Children with Congenital programa  de acompanhamento  de

al.

Heart Disease: Early Results. Ano 2011

desenvolvimento de rotina para criangas
com cardiopatia congénita.

4 Selda Polat et al.

Evaluation of growth and neurodevelopment in
children with congenital heart disease. Ano 2011

Avaliar o crescimento e desenvolvimento de
lactentes e criangas com cardiopatia
congénita.

Suzanne H. Longo et

Gross motor development is delayed following

Descrever o desenvolvimento motor bruto

5 . de criancas submetidas a cirurgia cardiaca
al. early cardiac surgery. Ano 2012 P . )
no periodo neonatal infantil ou precoce.
Performance of 2 year old children after early Descrever resultado na escala Bavley 3°
Suzanne H. Longo et surgery for congenital heart disease on the Bayley - . YIEY -
6 . . edicdo para criangcas com cardiopatia
al. scales of infant and toddler development third congénita
edition. Ano 2012 genita.
Determinar neurodesenvolvimento de
: Short Term Neurodevelopmental Outcomes in recém-nascidos que necessitam de
Valerie Y. Chock et . . - . . o . -
7 Neonates with Congenital Heart Disease: the Era intervenc&o cirlrgica sem parada circulatoria
al. . . ] -
of Newer Surgical Strategies. Ano 2012 e correlacionar caracteristicas antes da alta
hospitalar.
. Alteraciones electroencefalogréficas y del Determinar o impacto da grave doenca
Francisco

8  Hernandez-Esquivel

neurodesarrollo en nifios portadores de
cardiopatias congénitas severas. Estudio

cardiaca congénita no sistema nervoso
central por eletroencefalograma e avaliagao

etal preliminar. Ano 2013 do desenvolvimento neuroldgico.
. . Caracterizar mudangas cognitivas, de
Kathleen Risk and Prevalence of Developmental Delay in linguagem e habilidades motoras durante os

Mussatto et al.

Young Children With Congenital Heart Disease
Ano 2014

3 primeiros anos de vida em criangas com
cardiopatia congénita.

10 R Liamlah et al.

Motor dysfunction and behavioural problems
frequently coexist with congenital heart disease in
school-age children. Ano 2014

Explorar a ocorréncia motora e
comportamental de déficits e sua
coexisténcia em criancas com cardiopatia
congénita corrigida cirurgicamente.

Anne Gallagher

Significant motor improvement in an infant with

Relatar o impacto da intervengdo motora

11 al congenital heart disease and a rolandic stroke: The precoce em uma crianga com doenga
' impact of early intervention. Ano 2015 cardiaca congénita e um derrame.
Risk Factors for Abnormal Developmental Identificar os fatores de risco precoces para
Kathleen A. Mussatto . I . : . A - .
12 ot al Trajectories in Young Children with Congenital as trajetdrias de desenvolvimento anormais

Heart Disease. Ano 2015

em criangas com cardiopatia congénita.
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Neurodevelopmental Status of Children Aged 6-30

Avaliar o estado do desenvolvimento

13  Kusum Lata et al. Months  With Congenital Heart Disease. neuroldgico das criangas com cardiopatia
Ano 2015 congénita.
Descrever os resultados sécio-emocionais
. Relationship  between Social-Emotional and com desenvolvimento neurolégico em
14 e’\t/“;lhe"e Goldsworthy Neurodevelopment of 2-Year-Old Children with criangas de 2 anos de idade que foram
' Congenital Heart Disease. Ano 2015 submetidos a cirurgia para a doenga
cardiaca congénita.
Evaluation of Neurodevelopment Using Bayley-IIl in ggsmp;g; gs diii‘vﬂggegtocigﬁgiggg'88
15 Olgu Hallioglu etal.  Children with Cyanotic or Hemodynamically hemodinar(r;'nicamente prejlfdicada cardiaca
Impaired Congenital Heart Disease. Ano 2015 congénita e controles saudaveis.
Verificar a relacdo entre alteragcdes no
16 Lais Sena Leal et al Avaliacdo do Desenvolvimento Motor de Criancas desenvolvimento de habilidades motoras e
" Portadoras de Cardiopatia Congénita Ano 2016 cardiopatias congénitas presentes em
criangas.
Effect of Congenital Heart Diseaseon 4 Year Avaliar o efeito da doenca -cardiaca
17 AmyH Schultizetal.  Neurodevelopment with in Multiple Gestation Births. congénita necessitando de cirurgia com
Ano 2017 circulagao extracorporea.
. Descrever os resultados do desenvolvimento
18 Cheryl L. Brosig et al P"?SChOOI. Neurodeyelopmenta_l Outcomes  in neurologico pré-escolar de criangas com
' " Children with Congenital Heart Disease. Ano 2017 : .
doenca complexa cardiaca congénita.
. Conducta Adaptativa y Calidad de Vida en Nifios de Avaliar a qualldaqe de vida e comportamento
19 Marin D.N. et al. ~ . . . adaptativo das criangas entre 3 e 6 anos com
3 A 6 Afios con Cardiopatia Congenita. Ano 2017 . - . - .
diagnéstico de cardiopatia congénita.
Analisar a recuperagdo motora grossa de
Early postoperative physical therapy for improving criangas e bebés cianéticos e acianéticos
20 Sumihito Haseba et short-term gross motor outcome in infants with com doengca cardiaca congénita que
al. cyanotic and acyanotic congenital heart disease. receberam fisioterapia pés-operatoria
Ano 2017 precoce para ver se havia alguma diferenca
durante a recuperacéo.
. . . . . Analisar os marcos motores alcangados nos
Beatriz Salamanca- Desarrollo psicomotor en pacientes con cardiopatia ) A - .
21 P dois primeiros anos de vida em pacientes
Zarzuela et al. congénita grave. Ano 2018 . f A
com cardiopatia congénita grave.
Comparar 0s resultados dos testes
Neurodevelopmental Outcomes at 2 Years and 4 desenvolvimento neurolégico de criangas
22 Cheryl L. Brosig et al. Years in Children with Congenital Heart Disease. com cardiopatia congénita em 2 e 4 anos de
Ano 2018 idade e determinar se as taxas de atrasos
mudam ao longo do tempo.
Avaliar o estado do desenvolvimento
oo Early Neurodevelopmental Outcomes After neurolégico de criangas indianas submetidas
Ritchie Sharon . ; : : . p
23 Corrective Cardiac Surgery In Infants. em cirurgia corretiva para a doenga cardiaca
Solomon et al. P . .
Ano 2018 congénita e analisar os fatores associados
ao atraso do desenvolvimento neurolégico.
- - "
Early Neurodevelopmental Outcomes in Children (ﬁ)ﬁ!:&ﬁ\g&ﬁ;ﬁ?}gigﬁgg i(r:]gzrrneitjigﬁdgz
24  Anjali Sadhwani et al. Supported with ECMO* for Cardiac Indications. rolog lancas
com doenga coronariana submetida a
Ano 2019 . . P
cirurgia cardiaca.
. . The Impact of Neurobehavior on Feeding Outcomes  Avaliar a relagdo entre os resultados de
Lindsey Gakenheimer . . - . . ~
25 in Neonates with Congenital Heart Disease. alimentacdo neonatal neurocomportamental

Smitith et al.

Ano 2019

estadual com doenga cardiaca congénita.

A classificacdo da cardiopatia em alguns itens se diferencia em doenga coronariana DAC,
devido alguns estudos dividir os grupos por esse tipo de comprometimento anatémico.

Tabela 2: Caracteristicas Gerais nas Avaliacdes

N° Classificagado da Cardiopatia Tipo de Estudo Tipo . de
Comprometimento

1 Aciandtica & Ciandtica Transversal Nao especificado.

2 Acianotica & Ciandtica Coorte Motor Grosso. Social.
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10
11
12
13
14

15
16
17

18

19
20

21

22
23

24

25

Aciandtica & Ciandtica

Acianética & Cianética

Acianética & Cianética
Acianética & Cianética & DAC*

Cianética & DAC*
Aciandtica
Acianética & Cianética

Aciandtica & Ciandtica

DAC*

Aciandtica & Ciandtica
Aciandtica & Ciandtica & DAC*
DAC*

Ciandtica

Aciandtica & Ciandtica
Aciandtica & Ciandtica
Ciandtica

Aciandtica & Ciandtica
Aciandtica & Cianttica & DAC*
Aciandtica & Ciandtica

Aciandtica & Cianética
Aciandtica & Cianética

Acianética & Cianética & DAC*

Aciandtica & Cianética

*DAC: doenca da artéria coronariana

Coorte

Ensaio Clinico

Coorte Prospectivo
Coorte Prospectivo

Observacional
Transversal

Coorte Prospectivo

Coorte Retrospectivo
Relato de Caso
Coorte

Descritivo

Coorte Prospectivo

Ensaio Clinico
Transversal

Coorte

Coorte Prospectivo

Observacional
Coorte

Descritivo

Coorte Prospectivo
Transversal

Coorte Retrospectivo

Coorte Retrospectivo
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Motor. Cognitivo.
Linguagem.

Motor Grosso. Motor
Fino. Linguagem.
Social.

Motor Grosso.

Motor. Cognitivo.
Linguagem.

Motor Grosso.
Linguagem.

Motor. Cognitivo.
Motor. Cognitivo.
Linguagem.

Motor. Emocional.
Concentracgéo.

Motor.

Motor. Cognitivo.
Linguagem.

Motor. Cognitivo.
Motor. Cognitivo.
Linguagem.

Motor. Cognitivo.
Linguagem.

Motor. Cognitivo.
Motor Fino. Cognitivo.
Social.

Motor. Cognitivo.
Linguagem.

Motor Grosso. Social.
Motor Grosso.

Motor. Linguagem.
Social.

Motor Fino. Cognitivo.
Motor. Cognitivo.
Motor. Cognitivo.
Linguagem.

Fixacdo patolégica em
estimulos. Diminuig&do
no estimulo oral para
alimentacéo.

As caracteristicas de intercorréncias clinicas sdo destacadas devido seu grau de importancia
no periodo pré e peri-natal. Essas complicacbes comprometem ainda mais a saude do
lactente logo apds o seu nascimento. As multiplas disfungdes séo identificadas como algum
tipo de comprometimento envolvendo outros sistemas, como gastrointestinal, geniturinario,
respiratorio entre outros, que nao influenciaram na patologia diagnosticada ou no resultado
do estudo posteriormente. Devido a relevancia clinica alguns estudos elegeram como critério
de excluséo. Intervencédo precoce: técnica sendo realizada em algum momento da vida da
crianga. Os instrumentos de avaliacdo foram destacados 0s mais comuns para os resultados
do desenvolvimento motor.

Tabela 3: Caracteristicas Gerais das Amostras

NO Instrumento
Intercorréncia Clinica Pré ou Peri-Natal Tipo de Intervencédo de Avaliacao
1 Baixo peso. Baixa estatura. Prematuridade Cirurgica Ecoca(dlogrgﬂc
a. Angiografia
2 Muiltiplas Disfuncoes N&o Especificado Eggala Bayley
3 Muiltiplas Disfuncoes Cirlrgica Eggaﬂa Bayley
4 Critério de Exclus&o Cirtrgica Escala Denver

1l
6
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10

11
12

13

14

15

16

17

18
19

20

21

22

23

24

25

Prematuridade & Baixo Peso

Nao Especificado
Prematuridade & Baixo Peso

Critério de Exclusédo

Baixo peso. Prematuridade.
Disfuncdes

Critério de Excluséo

Prematuridade & Baixo Peso

Multiplas Disfung8es

Baixo Peso

Prematuridade

Critério de Excluséo

N&o Especificado

Prematuridade & Baixo Peso & Gestacéo

Mltipla

Prematuridade. Mdltiplas Disfuncdes

N&o Especificado

N&o Especificado

Critério de Excluséo

N&o Especificado

Critério de Excluséo

Prematuridade.

Prematuridade.

Cirdrgica
Cirdrgica
Cirdrgica
Sem Cirurgia

Cirargica & Intervencao Precoce
Cirargica

Cirargica & Intervencao Precoce

Cirdrgica & Intervencéo Precoce

Cirdrgica & Intervencéo Precoce

Cirargica
Cirargica
Cirargica
Cirargica
Cirdrgica
Cirargica

Cirargica & Intervencéo Precoce

Cirdrgica & Intervencéo Precoce

Cirdrgica & Intervencéo Precoce

Cirdrgica

Cirdrgica

Cirargica
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Escala Alberta.

Escala Bayley
3ed.

Escala Denver
Il
Eletroencefalog
rama

Escala Bayley
3ed.
Avaliacéo
Neuromotora
Zurique

Escala Alberta
Escala Bayley
3ed.

Escala de
Avaliacdo do
Desenvolvimen

to para
criangas
Indianas DASII
&

Ecocardiografia
Escala Bayley
3ed.

Escala Bayley
3ed.

Escala de
Desenvolvimen
to Motor EDM

Outros

Outros
Outros
Escala de
Avaliacdo da
Mobilidade 9
Graus.

Escala Denver
1l

Escala Bayley
3ed.

Escala de
Avaliacdo do
Desenvolvimen

to para
criancas
Indianas DASII.

Escala Bayley
3ed.

Escala
Neonatal para
Unidade de
Terpia
Intensiva.
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DISCUSSAO

No processo do desenvolvimento motor normal, a crianca é capaz de gerar padrdes de
movimentos controlados do tronco, bracgos, e pernas que sdo necessarias para o desempenho
das atividades funcionais futuras (FORMIGA, C. K. M.R. & LINHARES, M. B.M 2011).

O alinhamento biomecéanico e ativacdo muscular durante os primeiros anos de vida tornam a
crianga capaz de rolar, sentar e andar de forma independente sendo incentivada pela
exploracdo e interagcdo com 0 meio em que vive. Observa-se majoritariamente quando a
cirurgia cardiaca ocorre logo apds o nascimento, seu desempenho no crescimento se torna
inferior quando comparado a crianca saudavel. A intervencéo cirdrgica aparece em 77% nesta
pesquisa, elegida de modo emergencial e/ou paliativo nos primeiros meses de vida para os
diagndsticos ciandticos. Nas cardiopatias acianoéticas, a cirurgia aparece de modo eventual,
quando persiste a necessidade no decorrer do desenvolvimento. A fisioterapia reduz periodo
de internacao até a alta hospitalar, exercicios terapéuticos evitam inatividade e melhoram a
capacidade motora grossa e respiratéria.

A intervencdo precoce representa 23%
conforme a pesquisa; a baixa escolha
deste tratamento nos mostra o quanto é

fisioterapéuticas, que minimizam o atraso
do DNPM. A insuficiéncia na evolucdo da
func&o motora bruta corresponde a 40%.

importante o conhecimento sobre técnicas

Intercorréncias Clinicas
TipOS de 3% 30 W Baixa Estatura
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0,
10% B Motor Bruto 29% = Mdltiplas
® Motor Fino [ g:i%nggse;
Cognitivo 18% Critério de Exclusdo
M Linguaem Prematuridade
m Social

5%

A classificacdo das cardiopatias
A prematuridade ao nascimento, cianodticas 55% e acianéticas
complicacdo clinica presente no 45%. Os tipos de estudos séo
levantamento bibliogréfico corresponde transversais 16% ensaios clinicos
a 29%. 8% coortes 72% relatos de caso

4%.

Os instrumentos avaliativos para o desenvolvimento sdo: escala DENVER Il (11%), Bayley
3° edicdo (33%), e Alberta (7%). Outras ferramentas incluem questionarios, exames ou
escalas especificas do pais de origem do estudo.

As variadas escalas permitem detectar déficits em diferentes etapas do crescimento tanto
global como de areas especificas de maneira que o impacto cardiaco ndo é restrito ao
seguimento motor, mas também cognitivo (27%), linguagem (18%), social (10%) e emocional.
Apesar das melhorias na gestdo cirlrgica e perioperatéria, dificuldades motoras podem
continuar a ser um problema na adolescéncia e vida adulta. FungBes executivas que
compreendem um conjunto de habilidades desempenhando o comportamento intencional,
orientacdo, memoria de trabalho, fluéncia verbal e planejamento, surgem na infancia e
evoluem durante o inicio da adolescéncia. Um ambiente familiar em que os cuidadores tém
medo e falta de conhecimento sobre o diagnéstico cardiaco, mantém a crianga restrita, e tem
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como consequéncia uma crianca desmotivada pra crescer e brincar, a evolugdo no seu
desenvolvimento, ativagdo muscular e gasto energético ficam diminuidos e acarreta em um
retardo ainda maior O atraso no desenvolvimento pode permanecer e tornar-se relevante na
idade escolar, uma época de demandas crescentes em varias fun¢des executivas em casa e
na escola, bem como a autonomia pessoal. A intervencao precoce reduz os déficits no DNPM
e proporcionam uma melhor qualidade de vida e crescimento para a crianga e sua familia
(RABIA LIAMLAHI & BEATRICE LATAL, 2019). Este trabalho sugere que os atrasos no
desenvolvimento sdo comuns e dindmicos nessa populacdo. Efetivamente como principal
ferramenta a fisioterapia precoce promove melhor recuperagcdo reduzindo os déficits das
habilidades motoras. A representacdo grafica das caracteristicas das tabelas mantém o
resultado afirmativo sobre o impacto da cardiopatia congénita no desenvolvimento motor.

CONCLUSOES

A cardiopatia congénita gera impacto no atraso do desenvolvimento motor e as intervencdes
clinicas e terapéuticas quando precoce impulsionam a melhora desse desenvolvimento
dindmico nas criancas.
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