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RESUMO: INTRODUCAO: A Paralisia Cerebral causa limitagdes que incluem deficiéncia intelectual, dor, epilepsia,
distarbios ortopédicos, deficiéncias auditivas e de fala dentre outras condicBes atipicas desenvolvendo diversos
desafios na sua abordagem na infancia. Entre as préticas de assisténcia, a fisioterapia propde cuidados como treino
da marcha, cinesioterapia, terapia ocupacional, sensorial e a hidroterapia como suporte ao desenvolvimento do
paciente infantii. METODOLOGIA: Revisao integrativa de literatura com analise de dados, artigos e pesquisas
foram realizadas bases de dados PubMed, Pedro e LILACS. RESULTADOS: Em consideracéo as analises feitas no
seguinte artigo, entende-se que a inser¢éo do suporte fisioterapéutico é fundamental nos protocolos associados aos
pacientes e que a terapia aquatica ndo somente desenvolve habilidades importantes, mas se trata de uma
metodologia segura e que gera resultados. CONCLUSAO: A associacéo da fisioterapia aquatica como protocolo de
cuidado, resultou em melhoria significativa na fungdo motora, equilibrio, velocidade da marcha, desenvolvimento

dindmico e controle do tronco dos pacientes.

PALAVRAS-CHAVE: Paralisia Cerebral. Terapia Aquatica. Criancas. Fisioterapia. Suporte Fisioterapéutico.

ABSTRACT: INTRODUCTION: Cerebral palsy causes limitations that include intellectual disability, pain, epilepsy,
orthopedic disorders, hearing and speech impairments, among other atypical conditions, developing several
challenges in its management during childhood. Among the care practices, physiotherapy proposes treatments such
as gait training, kinesiotherapy, occupational therapy, sensory therapy, and hydrotherapy as support for the
development of the child patient. METHODOLOGY: An integrative literature review with data analysis was conducted
using articles and research from the PubMed, PEDro, and LILACS databases. RESULTS: Considering the analyses
performed, it is understood that the inclusion of physiotherapy support is fundamental in the protocols associated
with patients and that aquatic therapy not only develops important skills but is also a safe methodology that generates

results. CONCLUSION: The association of aquatic physiotherapy as a care protocol resulted in significant
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improvement in motor function, balance, gait speed, dynamic development, and trunk control.

KEYWORDS: Cerebral Palsy. Aquatic Therapy. Children. Physiotherapy. Physiotherapeutic Support.

1. INTRODUCAO:

O desenvolvimento pode ser compreendido como a
aquisicdo de maneira continuada das habilidades
motoras considerando cada ciclo de crescimento da
crianca (Diaz; Sales; Tomaz, 2022). Assim, de acordo
com a faixa etaria infantil, sdo perceptiveis reacdes e
avancos como alcance de objetos, apoiar os bracos,
engatinhar, ficar de pé e caminhar sem perder o
equilibrio (Silva et al., 2017).

A Paralisia Cerebral (PC), pode ser descrita como uma
leséo decorrente do sistema nervoso central, que possui
caracteristicas ndo progressivas, adquiridas na infancia
(Monroy, 2023). A patologia ocorre quando o cérebro
ainda esta em fase de maturacéo, levando a atrasos no
desenvolvimento e a presenca de sinais clinicos como
alteracBes posturais, equilibrio, coordenagdo motora,
distirbios comunicativos

movimentos involuntarios,

(Diaz; Sales; Tomaz, 2022).

Com isso, na PC ha existéncia de um desajuste no
controle postural e suas reagcdes que sdo as bases dos
movimentos considerados tipicos de acordo com o
desenvolvimento da criancga e que podem ser causados
devido as disfungBes musculoesqueléticas pelo déficit
de mobilidade que

prejudicam tais avancos

considerados tipicos dos avangos infantis de

crescimento (Silva et al., 2017).

A PC acomete cerca de duas em cada mil criancas
nascidas vivas no mundo, mantendo sua prevaléncia
estavel nos dltimos anos, porém é possivel observar
uma prevaléncia entre os paises em desenvolvimento,
associado principalmente aos cuidados pré-natais, que
demostram ter melhores controles e adesédo em paises
desenvolvidos, no Brasil, a estimativa é que ha cada mil
criancas nascidas vivas, sete serdo portadoras da PC
(Monroy, 2023).

A PC na infancia, ndo é progressiva, e ocorre devido a
uma lesdo no cérebro ainda em desenvolvimento. Ja na
fase adulta, acontece ap6s o cérebro estar formado por
causas como traumas, infeccdes e lesdo neurologica
adquirida podendo ou ndo manifestar melhora ou piora
conforme o caso clinico (Silva; Marosti; Barbosa, 2025).

As limitagBes da paralisia cerebral incluem deficiéncia

intelectual, dor, epilepsia, distarbios ortopédicos,
deficiéncias auditivas e de fala dentre outras condicdes
atipicas. Entre as praticas de assisténcia, a fisioterapia
propde cuidados como treino da marcha, cinesioterapia,
terapia ocupacional, sensorial e a hidroterapia como
suporte ao desenvolvimento do paciente infantil com PC
(Diaz; Sales; Tomaz, 2022). A hidroterapia vem se
consolidando como uma estratégia terapéutica na
inser¢cdo de cuidados quanto a recuperagdo cinético-
funcional dos pacientes infantis, melhorando a
capacidade funcional e habilidades psicomotoras para
avancos na qualidade de vida dos pacientes (Schmitz;

Stigger, 2015).

Assim, 0 seguinte estudo apresenta como
problematizacdo o questionamento: quais os efeitos da
fisioterapia aquatica em criancas com paralisia cerebral
considerando os desafios e as necessidades
apresentadas em relacdo ao suporte multidisciplinar
especificamente aos pacientes infantis? A justificativa
para escolha do assunto e sele¢do do tema se respalda
na importancia para o contexto académico, social e
fisioterapéutico da discussdo de préaticas de cuidado
multidisciplinar, busca por medidas adequadas e
compreensdo sobre como o suporte da fisioterapia no
tratamento e apoio dos casos de paralisia cerebral em

criangas é essencial ao seu desenvolvimento.

Diante do exposto, esse estudo teve como objetivo
principal identificar os beneficios da fisioterapia aquatica



para criancas que possuem paralisia cerebral. Nos
objetivos especificos buscou analisar os principais
desafios, indicar as especificidades da prética utilizada
como suporte fisioterapéutico e propor medidas para
utilizacéo da fisioterapia aquatica de maneira adequada
e abrangente.

2. METODOLOGIA:

O percurso metodolégico do seguinte estudo foi uma
revisdo integrativa de literatura sobre a fisioterapia
aquatica em criancas com paralisia cerebral. A filtragem
de dados, artigos e pesquisas foram realizadas bases de
dados PubMed, Pedro e LILACS com a utilizacdo das
palavras-chave “paralisia cerebral”, “terapia aquatica”,

“criancas”, “fisioterapia” e “suporte fisioterapéutico”.

Os critérios de inclusdo foram artigos que abordavam o
suporte terapéutico ao publico infantil com diagnostico de
paralisia cerebral, estudos que incluiam dados publicados
integralmente de forma gratuita, publicacBes a partir de
2015 e artigos de ensaios clinicos randomizados. Os
critérios de exclusédo foram estudos que ndo possuiam
como énfase a fisioterapia aquatica, que apresentadas
inconsisténcia nos resultados e discussao, artigos pagos
gue ndo foram divulgados gratuitamente na integra e que

nao foram publicados nas linguas portuguesa e inglesa.

Por fim, o recorte temporal dos estudos analisados foram
de 2015 a 2025, sendo os artigos lidos integralmente
apos filtragem estabelecida nos critérios de incluséo e

exclusao dos estudos.

3. RESULTADOS:

O desenvolvimento da pesquisa na plataforma PubMEd
utilizou para o cruzamento de dados os termos: “Cerebral
palsy”, “  Children” e
physiotherapy”. identificados 1.295 estudos

“physiotherapy”, “Aquatic

Foram

(Tabela 1).

Na base de dados PEdro foram utilizados os termos:
“Children”, “physiotherapy”, “therapy” e “Cerebral palsy”.
Foram identificados 1.547 estudos (Tabela 1).

Em relacdo a pesquisa na plataforma LILACS, o

cruzamento de dados utilizou-se dos seguintes termos:

” o«

“Cerebral palsy”, “physiotherapy”, “ Children” e “Aquatic
physiotherapy”. Foram identificados 119 estudos (Tabela

1).

Logo apds, os bancos de dados foram contemplados uma
fillragem de 2.961 artigos. Em seguida, 2.948 artigos

foram excluidos por titulo e resumo.

Os artigos restantes somaram 13 estudos, a qual foram
lidos na integra considerando que abordavam o tema

selecionado para a andlise do artigo.

De acordo com a leitura dos estudos, 8 desses artigos
foram excluidos por ndo possuirem o0s critérios
estabelecidos na filtragem de inclusdo e exclusao

estipulados do seguinte estudo.

Assim, 5 artigos foram selecionados para a tratativa da
revisdo integrativa de literatura por estarem de acordo

com o tema e critérios propostos.

Por fim, o processo de busca e analise foi sintetizado em
fluxograma e os estudos investigados foram estruturados

em tabela apresentados a seguir.



Tabela l - Estratégia de busca: PubMed/ PEDro/ LILACS . ~ . . .
Figura 1l - Fluxograma da relacdo de artigos incluidos no

_ -

Fisioterapia 295 394 49
Paralisia
Cerebral
Criancas
Terapia 478 587 38
Paralisia

Cerebral

Fisioterapia
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Cerebral

Intervencdo

Fisioterapia 72 133 2
aquatica
Crianca
Paralisia
Cerebral
Fisiterapeuta 49 118 3
Paralisia Cerebral
Cuidados
Fisioterapia 15 28 12
Aquatica
Criancas
Paralisia Cebral
Crianca 114 115 5
Paralisia Cerebral
Intervencgéo
fisioterapeutica
Fisioterapia 248 144 2
Paralisia
Cerebral
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Tabela 2 - Sintese de estudos selecionados.

Estudo Objetivo Amostra Protocolo utilizado Principais Resultados
ARAUJO et al.,| Avaliar os efeitAos.de um Da triagem de 1.599 Os pacierlFes f~oram anE:ados (6] protf)golo de exercicios
2018 protocolo terapéutico para . . por estratificacao pelo nivel do aquéaticos apresentou
prontuérios, 20 criangas .
controle de tronco em foram incluidas e 16 GMFCS em grupo controle (GC)| beneficios para o controle
ambiente aquético e sua . que realizou fisioterapia de tronco de individuos com
~ ~ finalizaram o estudo. . . .
repercussao na funcéo convencional e grupo PC diparética espéstica
motora de individuos com intervencao (GI) que realizou o |classificados no nivel Il ou Il
Paralisia Cerebral (PC) protocolo de exercicios do GMFCS sendo efetivo na
diparética espastica, aquaticos. melhora das reagdes de
classificados no nivel Il ou equilibrio e no equilibrio
Il do GMFCS dindmico.
OLIVEIRA, Investigar por meio de Andlise de triagem de 6 . . O efeito de préticas
2021 uma revis3o sistematica estudos. Foirealizado uma buscapor | .qnorais de movimento
a influéncia de diferentes estudos .em inglés e p?rtugues corrobora de forma positiva
intervengdes fisicas e produzidos de 2010 & 2020, no desenvolvimento motor
motoras no qas base§ de dado§: Pubmed, de pacientes com paralisia
desenvolvimento motor Lilacs, Scielo, Elsevier e Pedro. cerebral.
de criangas e
adolescentes com PC.
KAKIHATA et| Avaliar os efeitos de um 24 criancas foram . A fisioterapia aquética
al., 2019 protocolo de controle de incluidas e 22 Os pacientes foram alocados | e resultados positivos
tronco em ambiente finalizaram o estudo em grupo co.ntrole (GC),.que. e ganhos motores
aquatico e sua realizou tgraplas co~nvenC|ona|s relacionados ao controle de
repercussao na € grupg intervencao (Gl) que tronco e funcionalidade
funcionalidade de reallz,o.u 0 prot,o_colo de para criangas com paralisia
individuos com paralisia exercicios aqua_tlcos. OS, cerebral diparética
cerebral. grupos f'ore.1m a"a"a‘jos pre € espasticas GMFCS nivel IV
pos-intervencao.
SILVA et al., | Avaliar os efeitos de um | Ensaio clinico controlado,| Os pacientes foram alocados .
2019 protocolo de fisioterapia randomizado, cego, de em grupo controle (GC), que 0 p'rc.)tocolo no me|o
aquatica com énfase no carater qualitativo e realizou terapias convencionais aquatico propO~rC|onou
balance e na funcéo quantitativo.. e grupo intervencao (Gl), que melhora na fun(%ao motora
motora grossa de realizou o protocolo de grossa, velocidade da
criangas com Paralisia exercicios aquaticos. marcha, equilibrio
Cerebral (PC) do nivel 11l qual.ldade de vida das
do Gross Motor Function criangas com PC.
Classification System
(GMFCS)
SILVA et al., Analisar os efeitos da 4 criangas com 10 sessOes de Fisioterapia Os quatro sujeitos
2017 fisioterapia aquatica diagnésticlo dp PC Aquética,. incluindo exercicios aepxrteesnesriltt)ﬁirggjéngleh'(\)ﬂr& Ir|1a
sobre o alinhamento (duas espasticas e de fortalecimento de tronco e de| porém nao houve melhora
postural e extensibilidade duas atetdicas) membros inferiores (MMII) e de | o alinhamento de tronco
muscular em criangas flexibilidade articular, e as
com diagnostico de PC criancas foram avaliadas pré e
pés-tratamento utilizando a
escala Spinal Alignment and
Range of Motion Measure
(SAROMM)




4. DISCUSSAO:

O presente estudo teve como objetivo identificar os
beneficios da fisioterapia aquatica para criangcas que
possuem paralisia cerebral. Os resultados do estudo
demonstraram que a fisioterapia aquatica possui
beneficios como protocolo terapéutico destacando
diferentes beneficios acerca da adocdo da pratica no
cuidados

atendimento de multidisciplinares  dos

pacientes.

Aradjo (et al., 2018), afirmaram que o estabelecimento
de uma metodologia de exercicios para pacientes com
paralisia cerebral apresenta beneficios no controle do
tronco e na melhoria do equilibrio de maneira
abrangente. Nesse contexto, os autores ainda pontuam
gue a repercussao motora nos individuo com PC podem
ser realizados de maneira dindmica associada a outras
praticas que influenciem o seu desenvolvimento
corporal.

Oliveira (2021), reforca que as préaticas corporais
associadas ao tratamento de pacientes com PC
corroboram para o desenvolvimento motor dos
pacientes, sendo fundamental nas intervencdes fisicas
gue sdo realizadas com criancas e adolescentes que
possuem a seguinte condi¢&o clinica.

Na visdo de Kakihata (et a., 2019), salientam que a
fisioterapia aquatica reflete em ganhos significativos
para o controle do tronco e também a funcionalidade de
criancas com paralisia cerebral, sendo a terapia uma
forma relevante de se trabalhar o controle do tronco e
sua funcionalidade.

Entretanto, no estudo, Kikihata (et al., 2019), discorre
gue apesar de ja conhecidos os efeitos da fisioterapia
aquatica para pacientes com Paralisia Cerebral, ainda
na literatura existe um déficit de protocolos especificos
e definidos especificamente no controle de tronco para
0s pacientes, considerando sua especificidade e

necessidade de suporte.

Silva (et al., 2019), amplificam o entendimento sobre os
resultados gerados pela fisioterapia aquatica abordando
gque o protocolo também proporciona melhoria na
velocidade de marcha, fungéo motora grossa, equilibrio,

aumento da qualidade de vida dos pacientes e
principalmente efeitos positivos ao ser implementado na
fase infantil.

Em outro estudo, Silva (et al., 2017), elucidam que houve
melhoria na extensibilidade muscular de criancas que
possuiam o diagndstico de PC, de acordo com as
andlises realizadas no estudo, e foram avaliadas por
sessbes de

meio de fisioterapia aquatica de

fortalecimento dos membros inferiores.

Nesse sentindo, Silva (et al., 2017), também descreve
limitacbes no estudo quanto a falta de aplicabilidade de
estudos focados em criangas com PC, visto que parte
dos estudos estéo voltados para adultos que possuem o
diagnoéstico e a pequena amostra utilizada em sua
avaliacao.

Os estudos elucidados na pesquisa indicam de forma
abrangente que a fisioterapia aquética possui beneficios
ao desenvolvimento motor dos pacientes, destacando a
importancia dos cuidados juntamente a préaticas de
cuidado multidisciplinares fundamentais na busca pela
melhoria da funcdo motora, marcha e desenvolvimento
infantil de portadores da PC.

Em concordéancia, os estudos de Araujo (et al., 2018) e
Oliveira (2021),
gualidade de vida e reducéo das limitagbes musculares

citam percepcdo de melhoria na

causadas pela Paralisia Cerebral nos pacientes, mas
ressaltam a necessidade de maior orientagdo dos
profisisonais em como realizar esse suporte aos
pacientes e a necessidade de mais amostras de estudos
trabalho

que indiqguem resultados pertinentes ao

desenvolvido.

Nos resultados encontrados do estudo, foi possivel
verificar que apesar da constatacdo dos benecificos, o
desenvolvimento de estudos focados na fisiterapia
aquatica para pacientes com Paralisia Cerebral ainda
carece de avanc¢os no sentindo de tratar de abordagens
e alternativas para tratamentos que possam ser incluidos
nas metodologias ja existentes e utilizadas.

Ainda, ficou evidenciado que mesmo sendo um tema
relevante, os estudos abordados apresentam como
limitacdo a necessidade de mais estudos sobre a



abordagem, dificuldade de pesquisa em tratamentos

focados no puablico infanti e a auséncia de
conhecimento amplo dos profisisonais sobre a pratica e
a proposta de alternativas diferenciadas de suportes ao

paciente.

Em consideracdo as analises feitas, entende-se que a
insercdo do suporte fisioterapéutico é fundamental nos
protocolos associados aos pacientes e que a terapia
habilidades
importantes, mas se trata de uma metodologia segura e

aquatica ndo somente desenvolve

gue gera resultados.

5. CONCLUSAO:

O presente estudo teve como objetivo analisar a
fisioterapia aquatica como suporte a criangas com
paralisia cerebral. Foi possivel observar que a
associacdo da fisioterapia aquatica como protocolo de
cuidado, resultou em melhoria significativa na funcéo
velocidade da marcha,

motora, equilibrio,

desenvolvimento dindmico e controle do tronco.

Esses achados evidenciam a relevancia da busca por
protocolos de fisioterapia no tratamento de criangcas com
paralisia cerebral, sendo a atividade fisioterapéutica
confortavel e

aquatica, uma contribuicdo segura,

controlada aos pacientes que necessitam de

acompanhamento multidisciplinar e continuo.

Por fim, sugere-se que sejam realizados novos estudos
maiores e com amostras diferentes sobre o tema para
fortalecer as evidéncias com énfase nos beneficios da
fisioterapia aquatica e apresentar como na pratica a
intervencdo dos seguintes cuidados podem apresentar
beneficios.
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