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RESUMO

A paralisia cerebral (PC) é uma patologia que afeta o sistema nervoso central em fase de
desenvolvimento, principalmente, nos periodos perinatal e pds-natal. Com comprometimento na
postura, na tonicidade muscular, no formato do sistema esquelético, na execucdo de movimentos
e trazendo perturbagOes sensoriais e mentais. A partir disso, o objetivo do trabalho € buscar
estudos que identifiquem as acdes do enfermeiro a crianca com paralisia cerebral verificar as
principais consequéncias da paralisia cerebral, e as possiveis intervencdes para minimizar seus
efeitos negativos, destacando a importancia da enfermagem nos cuidados especiais a criancas e
a familia. Para 0 método da pesquisa bibliografica foi possivel extrair os seguintes critérios de
inclusdo: texto completo, em lingua portuguesa, publicados entre os anos de 2017 a 2023. Na
Biblioteca Virtual em Salde aplicou-se aos filtros: lingua portuguesa e anos entre 2017 e 2023.0s
resultados foram analisados e interpretados conforme a proposta do estudo, dos quais retratam
sobre a participacdo da equipe de enfermagem aos cuidados a criangas com PC e a familia.
Conclui-se que o profissional enfermeiro deve oferecer acbes que visa a melhoria na qualidade
de vida da crianca com PC, incentivando a familia sobre os procedimentos necessarios ao
atendimento das necessidades basicas da crianca, auxiliando a familia na busca de resolver
conflitos existenciais desencadeados pelo impacto do nascimento da crianga com PC.

Palavras-chave: paralisia cerebral; enfermagem; cuidados da enfermagem.

! Discente- FAG-Faculdade de Goiana. morganarodriguesnogueira@hotmail.com

2 Docente Graduada em Enfermagem, P6s-graduacdo em salide publica e Urgéncia e
Emergéncia.Nikaelagomes213@gmail.com

3 Docente- FAG-Faculdade de Goiana- Valquirianeo@gmail.com.com



ABSTRACT

Cerebral palsy (CP) is a pathology that affects the central nervous system in the development
phase, mainly in the perinatal and postnatal periods. With impairment in posture, muscle tone,
shape of the skeletal system, execution of movements and causing sensory and mental
disturbances. Based on this, the objective of this study is to search for studies that identify the
actions of nurses to children with cerebral palsy, to verify the main consequences of cerebral
palsy, and possible interventions to minimize its negative effects, highlighting the importance of
nursing in the special care of children and families. For the bibliographic research method, it was
possible to extract the following inclusion criteria: full text, in Portuguese, published between
the years 2017 and 2023. In the Virtual Health Library, the following filters were applied:
Portuguese language and years between 2017 and 2023.The results were analyzed and interpreted
according to the study's proposal, which portrays the participation of the nursing team in the care
of children with CP and the family. It is concluded that the professional nurse should offer actions
aimed at improving the quality of life of the child with CP, encouraging the family about the
procedures necessary to meet the child's basic needs, helping the family in the search to resolve
existential conflicts triggered by the impact of the birth of the child with CP

Key words: cerebral palsy; nursing; Nursing Care.

1 INTRODUCAO

A paralisia cerebral (PC) é caracterizada por um disturbio que desenvolve problemas
neuropatologicos ndo progressivos do cérebro, os sinais motores decorrentes de uma lesdo que
acomete o sistema nervoso central ainda no Utero, durante o parto ou nos primeiros anos de vida.
Além disso, a lesdo pode progredir em areas motora e cognitiva podem desenvolver um leve
acometimento com déficits neuroldgicos graves (Sousa, 2021).

A paralisia cerebral é um tipo de doenca de maior incidéncia nas criancas que apresentam
incapacidades motoras. Sua incidéncia é de aproximadamente 02 em cada 1000 vivos, podendo
destacar 07 por 1000, principalmente em paises em fase de desenvolvimento. A etiologia ndo é
exatamente conhecida, mas existem alguns fatores de risco que estdo relacionados ao
envolvimento de baixo peso ao nascer, e 0 nascimento prematuro, a desordem genética, as
infeccdes congénitas, citomegalia, toxoplasmose, rubéola e hipoxia fetal, além da exposicéo da
mée a substancias toxicas ou agentes teratogénicos e outras (Sousa; Oliveira; Alves, 2021).

As condicdes de hipoxemia e isquemia tém a maior chance de evoluir para PC que outros
fatores, entretanto, dependem do periodo gestacional. O desenvolvimento congénito anormal do
cérebro, particularmente do cerebelo e anomalias, tumores de placenta ou corddo também sédo
apontadas como causas principais de PC. No entanto, a PC por ser diagnosticada nos primeiros



meses ou anos apOs 0 nascimento, a causa precisa da lesdo cerebral em uma crianca é
frequentemente especulativa (Alves, 2022).

As classificacdes estdo relacionadas a diferentes comprometimentos a PC. Por exemplo:
comprometimento neuromotor, pode levar em partes distintas do corpo. As classificagdes
especificas envolvem quadriplegia, diplegia, diparesia, monoplegia, hemiplegia, triplegia e etc.
O termo plegia se refere a perda completa da contracdo voluntaria, e o termo paresia discorre
quando a perda parcial dos movimentos voluntarios (Souza et al; 2018).

A gravidade do comprometimento parte motor de uma crianca com PC pode ser leve,
moderada ou grave. Outro aspectos importantes € a classificacao nas alterac@es clinicas do ténus
muscular e a desordem do movimento, ao qual pode evoluir ou produzir o tipo espastico ,
discinético , atetdide, ataxico, hipoténico e misto. O tipo de espastica é a de maior incidéncia dos
casos em torno de 88%. O comprometimento motor de uma crianga com PC é reconhecida pelo
atraso motor grosseiro relacionado a presenca de padrées anormais do movimento e postura
(Pereira, 2018).

De acordo com Ministério da Sadde (2019), o tratamento tem como objetivo, contemplar
0 ganho de novas habilidades e amenizar complica¢des, bem como, deformidades articulares ou
0sseas, convulsdes, disturbios respiratdrios e digestivos.

A participacao dos profissionais de saude (multidisciplinares) pode melhorar a qualidade
de vida das criancas Atencdo dos profissionais de salde, é importante para contribuir na
valorizacéo das singularidades de cada criangca com PC. A estratégia é fortalecer as relacGes entre
as familias. Favorecendo um processo de cuidar na integra. Portanto, os profissionais de saude
devem conhecer o contexto biopsicossocial das criangas com PC e suas familias. Nesse sentido
faz-se necessario, a importancia de uma assisténcia profissional de saide ampliada a criancas
com PC garantida o bem-estar, e a qualidade de vida (Dantas et al; 2017).

Perante o exposto, o estudo justifica-se pela busca de informaces através de publicacdes
recentes a respeito do profissional enfermeiro diante dos cuidados a crianga com paralisia
cerebral. Apesar das poucas informagGes pertinentes a atribuicdo do enfermeiro a crianga com
PC, sabe que o cuidado assistencial de forma adequada pode melhorar a qualidade de vida das
criancas com Paralisia Cerebral. Portanto, surgiu-se a pergunta norteadora. Quais séo a¢des do
enfermeiro a crianga com paralisia cerebral?

Diante disso, a autora decidiu buscar estudos que identifiquem as a¢des do enfermeiro a
crianga com paralisia cerebral, verificar as principais consequéncias da paralisia cerebral, e as
possiveis intervencdes para minimizar seus efeitos negativos, destacando a importancia da

enfermagem nos cuidados especiais a criancas e a familia.



2 REVISAO DE LITERATURA
2.1 CONCEITO PARASISIA CEREBRAL

A encefalopatia cronica ndo progressiva é conhecida como paralisia cerebral (PC). E uma
doenca que apresenta desordens, em decorréncia de distlrbios ndo progressivos, que limitam os
diversos fatores da capacidade funcional como por exemplo o desenvolvimento motor, a
comunicagdo e a cognicdo. No entanto, uma alteracdo no sistema nervoso central (SNC), no
periodo de maturacdo e desenvolvimento, durante o processo de pré-natal e perinatal, pos-natal,
(Sousa et al; 2021).

Apesar dos avancos para diagnéstico e intervenc6es no periodo pré e perinatais, PC é um
distdrbio com caracteristica de neurodesenvolvimento da crianca. Em paises desenvolvidos, a
prevaléncia de PC varia entre 1,5 a 5,9/1.000 nascidos vivos. A indecéncia nos paises em
desenvolvimento é de 7/1.000 nascidos vivos. Portanto, o numero no Brasil pode estar
relacionado as méas condicbes de cuidados durante o atendimento no pré-natal as gestantes
(Germano et al; 2021).

Os fatores de risco, que influenciam a salde da mae, estdo expostos a agentes toxicos e
infecciosos, as condi¢Oes de viabilidade, a nutricdo da crianga, as condi¢fes de parto e a
ocorréncia de eventos hipoxicos. Outros episddios para o desfecho de PC é condicdo de
prematuridade de 28 semana, 0 peso de abaixo de 1500kg e o indice de vitalidade do
recémnascido realizado pelo indice de Apgar menor que 7, isso significa que multiplos fatores
potencializam o dano cerebral (Dantas et al; 2017).

De acordo com Germano et al. (2021) afirmam que as malformacd@es estruturais regionais
com déficit motor como as agenesias e as esquizencefalias, hemimegalencefalias, paquigirias,
poligimicrogirias, lisencefalias e outros defeitos de migracdo e embriogénese sdo as causas mais
comuns para a paralisia cerebral e podem dar-se em criancas que ndo proporcionem histéria de
risco gestacional. Estas condi¢fes ndo sdo evidentes e apenas serdo diagnosticadas por exames

de imagem adequados, especificamente a ressonancia magnética.

2.2 PRINCIPAIS CAUSAS DA PARALISIA CEREBRAL E SEUS SINTOMAS

As principais causas da PC € a hipdxia, que esta relacionado ao processo do parto, tanto
referentes a mae quanto ao feto, acontece pela falta de oxigenagédo no cérebro, procedendo em
uma lesdo cerebral. Além disso, a auséncia de oxigenacao, podem apresentar outras complicacdes
menos recorrentes, mas pode evoluir para um PC. Entre elas estdo: diabetes, hipertenséo,
anormalidades da placenta, eclampsia, desnutri¢do, uso de drogas e alcool durante o pré-natal,



traumas no momento do parto, problemas genéticos, prematuridade, hemorragia, hipoglicemia
do feto (Ministério da Salde, 2019).

A encefalopatia hipoxico-isquémica se desenvolve atraves de uma leséo cerebral que se
refere uma reducdo de oxigénio no sangue e nos tecidos decorrente de interrupcdo no seu
suprimento. Entretanto, as alteracdes ocorreram nos tonus, reflexos, na consciéncia, até mesmo
convulsdes que compdem os sintomas clinicos da doenca. A vulnerabilidade na doenca tornase
a principal etiologia das formas discinéticas de paralisia cerebral, aproximadamente em torno de
30% dos casos tipo de PC (Germano et al; 2021).

E importante ressaltar, que a presenca do crescimento intrauterino e hipdxia intrauterina,
predispdem a niveis altos de acidose. A doenca é classificada em estado leve, moderado e grave.
Considerando que o estado grave pode desenvolver alteracdes de consciéncia com estupor e
coma, capacidade de succ¢do e reflexos primitivos débeis. A bradicardia, hipotensao e apneia séo
eventos comuns nos casos mais graves e mortalidade e morbidade sdo mais frequentes. O exame
de eletroencefalograma isoelétrico, extinguido ou com aparéncia de surto-supressao € um
prognostico reservado, mediante a condicéo clinica da crianga (Germano et al; 2021).

Em relacdo as tipos de comprometimento dos movimentos da PC pode se manifestar em
formas : espéstica: caracterizada pelo aumento do ténus muscular; ataxixa pela falta de
coordenacado ou de equilibiro nos movmentos musculares, extrapiramidal: séo caracterizadas por
movimentos involuntarios atipicos, que podem ser proximais (coreicos), distais (atetdsicos) ou
amplos e fixos (distonicos), mista: pela comparecimento simultdnea da espasticidade, dos
movimentos involuntérios, sendo observada a ascendente de um desses quadros. No entanto,
qguando a PC pode afetas os quatro membros, os membros inferiores, com leve incidéncia nos
membros superiores (Brasil, 2018).

Os sintomas da paralisia cerebral variam de pessoa para pessoa, dependendo do tipo e da
gravitacdo, e podem piorar com o tempo. O tipo e a gravitacdo sdo determinados pela extensdo e
localizagdo do dano neuroldgico. A classificacdo da paralisia cerebral é determinada pela
natureza do distarbio motor: espasticidade, atetose ou ataxia. O défice motor resultante de
sequelas neuromotoras também pode dar origem a diferentes niveis de oralizagdo: a expresséo
oral das pessoas com paralisia cerebral € marcada pela natureza do défice motor e ha casos em
que este se torna irrealizavel. Como: deficiéncia mental, presenca de convulsdes, atrasos de
crescimento e deformidades da coluna vertebral, além de outras como: incontinéncia,

deficiéncias visuais e auditivas e anomalias perceptivas e sensoriais (Vasconcellos; Del ré, 2017).

2.3 0S TIPOS DE TRATAMENTO DA PARALISIA CEREBRAL


https://scholar.google.com.br/citations?user=MA8My1YAAAAJ&hl=pt-BR&oi=sra
https://scholar.google.com.br/citations?user=MA8My1YAAAAJ&hl=pt-BR&oi=sra

O tratamento pode ser por meio de farmacos os usos de anticonvulsivantes, quando
necessario, para tentar controlar os distirbios emocionais e da agitagcdo psicomotora ligada a
lesdo neural. Portanto, os medicamentos mais utilizados para o tratamento expéem Baclofen, o
Diazepan, o Clonazepan, Dantrolene, a Clonidina, a Tizanidina, a Clopromazina e também a
Morfina. Os medicamentos anticonvulsionantes, também sdo utilizados no Centro de
Reabilitacdo Infantil (Silva et al; 2019).

De acordo com o Ministério da Saude (2019) a reabilitagdo é um tipo de tratamento
bastante eficaz, pois tem como objetivo de contemplar o ganho de inovacdes habilidades e
prevenir complicagdes como, deformidades articulares, convulsdes, disturbios respiratorios e
digestivos. No entanto, os individuos com PC, necessita de diversos profissionais de salide como:
ortopedista, neurologista, pediatra e oftalmologista, fonoaudidlogo, fisioterapeuta, terapeuta
ocupacional, psic6logo, educador fisico e nutricionista. Portanto, a equipe multidisciplinar pode
contribuir para melhoria da salde e promover a qualidade de vida as pessoas com PC. Sendo
fundamental o convivio social de producdo e de trabalho, permitindo assim, uma vida mais
equilibra e mais proximo no normal (Ministério da Salde, 2019).

2.4 INTERVENCOES DO ENFERMEIRO A CRIANCAS COM PARALISIA CEREBRAL

O diagnostico realizado precocemente da lesdo neuroldgica, e a sua progressao para um
quadro clinico de PC é um passo importante para um progndéstico. No entanto, o inicio de uma
intervencdo sistematizada durante o periodo de neuroplasticidade nos primeiros dois anos de
vida, aumenta as perspectivas de uma recuperacdo funcional. Diante disso, faz-se necessario a
importancia de uma qualidade da atengéo perinatal e fatores tais como a qualidade da ligacao
com o cuidador, o ambiente de estimulacdo e a associacdo com déficits sensoriais sdo pecas
determinantes do prognéstico final (Sousa et al; 2021).

A intervencdo para criancas com diagnéstico de PC ou encefalopatia cronica ndo
progressiva é feita em longo prazo, com a proposta de garantir a melhoria da sua qualidade de
vida. Entretanto, é realizada por meio de uma abordagem multidirecional compreendendo a
reabilitacdo, cuidados especializados, além dos cuidados psicologico e social. O cuidado mais
importante na intervencdo da PC descarta-se a reabilitacdo motora, sistematica e abrangente.
Portanto, a PC néo tem cura sendo uma doenca que possui condi¢do clinica cronica, que pode
desenvolver diferentes tipos de dependéncias. Portanto, todos 0s modos de tratamentos séo
extremamente importantes, como por exemplo: a intervencéo fisioterapica, terapia ocupacional,
e os atendimentos multiprofissionais (Alves, 2022).

Sousa et al. (2021), a equipe de enfermagem tem um papel importante na reabilitacdo das

criancas com PC, junto com a equipe multidisciplinar, que se habituar-se, conforme com o grau



de comprometimento da crianca e quadro clinico. Alguns métodos sdo explorados e ajustados
para cada condicdo, como o método de Bobath, Phelps e 0 método de Kabat, empregando-se
estimulos proprioceptivos facilitadores das respostas motoras, partindo de respostas reflexas e
aproximar-se a motricidade voluntaria. S80 métodos importantes para avaliacdo da funcdo

motora da crianca com PC.

3PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Foi realizada uma pesquisa bibliogréfica, sendo seguidas as etapas metodoldgicas:
Estabelecimento da questdo de pesquisa; busca de estudos na literatura; categorizacdo dos
estudos; interpretacdo dos resultados; e sintese do conhecimento. Para a busca nas bases de dados
foram implementadas as seguintes combinacdes de descritores: “ Paralisia Cerebral”;
“Enfermeiro and Paralisia Cerebral e cuidados da enfermagem ”, a fim de extrair maior nimero
de artigos de acordo com as terminologias. Os termos foram introduzidos em duas bases de dados
BVS (Biblioteca Virtual em Saude), Literatura Latino-Americana e do caribe em Ciéncias da
Salde (LILACS) e Scientific Eletronic Library Online (SCIELO).

A pesquisa bibliogréafica é compreendida como campo de ciéncia de educagdo encontrada
em varias publicacdes. No entanto, ela é composta de investigacao para solucionar, responder ou
aprofundar sobre uma determinada indagacdo no estudo ou fenédmeno (Cavalcante; Oliveira
,2020).

Na Biblioteca Virtual em Saude foram empregados os seguintes filtros: texto completo,
em lingua portuguesa, publicados entre os anos de 2017 a 2023. Na Biblioteca Virtual em Salde
(BVS), Literatura Latino-Americana e do caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Scientific
Eletronic Library Online (SCIELO), aplicou-se os filtros: lingua portuguesa e anos entre 2017 e
2023. Em seguida, foi realizado o levantamento das publicacdes, excluindo todos os artigos
duplicados, executando a leitura e observacdo dos titulos e resumos, eliminando aqueles que ndo
atendiam aos critérios de inclusdo necessarios para responder a pergunta da pesquisa. Foram
selecionados 23 artigos para leitura na integra, restando 05 artigos para coleta e analise dos dados.

De acordo com os dados levantados, foram organizados em tabela e de forma descritiva.
Para melhor visibilidade dos resultados, foi possivel eleger por categoria em duas areas
tematicas: as caracteristicas da PC e os principais a¢fes do profissional enfermeiro a crianca

com Paralisia Cerebral incluindo a familia durante o cuidado.

4 RESULTADOS



Neste contexto, mediante a leitura de titulos, selecionaram-se 03 estudos em BVS,
LILACS, 10 estudos e SCIELO 10 estudos, tendo como desfecho 23 estudos selecionados.
Foram identificadas seis repeticoes, restando 10 titulos escolhidos para leitura do resumo. Apos
a leitura dos resumos, 13 deles foram eleitos, 10 do LILASCS e 03 do BVS. Na sequéncia, os 13
artigos foram lidos na integra e, finalmente, foram selecionados 05 estudos completos que a
pergunta de pesquisa respondiam.

Em relacdo aos anos de publicacdo optou-se por apresentar os estudos publicados dos 5
anos. Os achados foram conferidos e articulados entre si, permitindo que surgissem duas
categorias: as carateristicas da PC, e as a¢des do profissional enfermeiro a familia e a criangas
com paralisia cerebral.

Quadro 1. Caraterizacdo dos artigos selecionados, conforme a base, ano, autor, titulo, objetivo,
método e resultados,2023.

BASE/ ANO AUTOR TITULO OBJETIVO METODO RESULTADOS
SCIELO, 2017 | Freitagetal | O impacto do | Desvelar a| Reviséo Assim  sendo,
diagnostico  de | Producéo integrativa acredita-se que 0s
paralisia cientifica sobre o pais passam por um
cerebral para a | impacto da longo processo  de
familia: revelagdo do adaptacdo, em que
revisao diagndstico de precisam
integrativa paralisia reorganizar seu
cerebral no recém- modo de ser no
nascido mundo, elaborando
estratégias capazes
de suprir as

demandas de
cuidado ao filho
com necessidades
especiais

Decorrentes da
paralisia cerebral.




SCIELO, 2019 | Silva et Paralisia buscou-se Revisédo O estudo
al. cerebral: uma primeiramente sistematica da possibilitou a
abordagem caracterizar a literatura d identificacdo de um
Sobre a | assisténcia de grande campo de
assisténcia  de | enfermagem trabalho com a
enfermagem prestada a crianca populacdo infantil e
prestada a | portadora de 0 apoio a familia
criancae a paralisia cerebral, desse individuo,
familia relatar a proporcionando um
importancia da desenvolvimento
assisténcia 0 saudavel e uma
humanizada melhor qualidade
prestada a essa de vida, por meio
crianga e por dos recursos
Gltimo evidenciar terapéuticos.
LILACS 2019 Facco assisténcia  de | abordar por meio| Revisdes Dentre 0s
enfermagem a | de revisdes | bibliografica s Resultados
criangas bibliogréficas encontrados
portadoras  de | relevantes 0s observamos
paralisia cerebral | principais vinculos
e a seus | métodos que importantes
cuidadores promovem com quanto a
eficiéncia a Comunicagéo
reintegracéo da que atua
crianga com diretamente na
paralisia cerebral facilidade da
assisténcia em
enfermagem.
Conforme
Andrade (2011) as
observacdes
relativas a

comunicagdo sao
experiéncias




que trazem relacdo
préxima como a familia e
a crianga, o que envolve a
comunicacgdo também com
o0s profissionais de salde.

familias de
pacientes
Diagnosticados
com paralisia
cerebral no
primeiro ano de
vida

conduzir, e auxiliar
corretamente familias
que recebem
diagnostico de paralisia
cerebral

SCIELO 2021 Sousaetal. studo de casoPromover reflexéo e Estudo de Se buscou descrever as
clinico sobre compreensdo acerca da |caso ineréncias referente a
paralisia Paralisia Cerebral, desenvolvido [Paralisia Cerebral, bem
cerebral no |particularidade s e no Centro de |como classificaces e
municipio de [cuidados de reabilitagdo |manifestacdes
araguaina to enfermagem. no municipio |relacionadas, diagndsticos

de Araguaina de enfermagem
relacionados que reforcem
a escolha das intervencdes,
acOes de enfermagem no
processo de
cuidado
SCIELO,2023 0 papel do Aplicar como 0 [Revisdo A partir da
Martins, enfermeirono  |enfermeiro ird integrativa  [revisdo da literatura, 0s
Oliveira acolhimento as  [acolher, acompanhar, resultados encontrados

mostram que o papel do
enfermeiro no
acolhimento as familias de
pacientes diagnosticados




Fonte: Autora. 2023

5 DISCUSSOES
5.1 AS CARACTERISTICAS DA PARALISIA CEREBRAL

A doenga Paralisia Cerebral surgiu por volta de 1861, por especialista ortopedista inglés
John Little que a determinou como numa patologia referente a varias causas, caracterizada, por
rigidez e auséncia de movimentos, que diagnosticava nos membros, avaliando a hipdtese de ser
ela decorrente de lesdes cerebrais sucedidos durante o parto (Silva et al; 2019).

O encéfalo possui sua divisdo caracterizado por areas, em que cada uma delas é
responsavel por alguma fungéo especifica. O Lobo frontal conduz os movimentos dos membros
e da fala; o lobo temporal é uma parte importante responsavel pela audicdo; e o lobo occipital
responsavel pela visdo. Entretanto, a parte do cérebro que esta lesionada e da extensdo no Sistema
Nervoso Central (SNC) séo confirmadas caracteristicas especificas (Silva et al; 2019).

A criancas com PC tinha dificuldades em segurar objetos, engatinhar e andar, sem
melhorar no seu desenvolvimento. Sendo uma condi¢ao visada pelo médico “Sindrome de

Little” por muitos anos e atualmente ¢ conhecida como “Diplegia Espastica” No ano de 1959 a
doenca PC foi conceituada como sequela de uma lesdo encefalica, ou seja, por um transtorno,
mas ndo invariavel, do tono, da postura e movimento na infancia (Freitag et al; 2017).

Diante disso, a PC passa pela mencdo de uma lesdo originada por falta de oxigénio no
cérebro, em que a mesma se aparece, no controle da postura e movimento, as quais se podem
incorporar excitac@es a nivel da linguagem, também nas deficiéncias sensoriais e de percepcao,
problemas de comportamento e epilepsia, bem como prejuizo nas habilidades para as atividades
de vida diaria, com grau de comprometendo na marcha e dos cuidados de higiene e vestuarios
Sendo assim, a PC relativamente mostra que os distrbios motores € uma as caracteristicas
marcantes nas criangas que possuem PC. Essas repercussdes da doenca exigem a necessidade de
uma assisténcia por uma equipe multidisciplinar, educacional e social especializados que pode

ser benéfica para a familiar e a comunidade (Almeida, 2016).

5.2 ACOES DO PROFISSIONAL ENFERMEIRO A FAMILIA E A CRIANCAS COM
PARALISIA CEREBRAL

Para Martins, Oliveira (2023) afirmam que os aspectos importantes na pratica de
enfermagem em relacio a dor da crianga com PC. E manter uma avaliagio no processo doloroso
que visar ndo so a dor fisica, como também as dimensdes psicoldgica, social e espiritual. No
entanto, a equipe de enfermagem, inclusive o enfermeiro que esta a frente da lideranca deve se



instrumentalizar, adotar praticas baseadas em evidéncias e transformé-las em um recurso
colaborativo que permite uma assisténcia integral as criangas com PC. Nesse sentido, reconhece-
se a importancia de uma assisténcia de um profissional de saude ampliada que possa lidar néo
apenas com a crian¢a com PC, mas a¢des que visa os familiares, garantindo-lhes, qualidade de
vida e apoio continuo.

De acordo com Freitag et al. (2017) a chegada de uma crianca na familia, propicia um
momento importante e cheio de mudancas no seio familiar como por exemplo: mudancas
emocionas, fisicos, comportamentais sociais e econdmicos. A familia planeja, imaginado e a
aceitar a nova realidade, exigindo um complexo processo de adaptacdo. Sendo assim, o
profissional enfermeiro no enfretamento da crianca com PC e a familia deve oferecer apoio ou
auxilia-lo em cada fase do cuidado a crianca com PC.

O cuidar da enfermagem, é uma tarefa que exige uma atencao especial, com vista em seu
auxilio, contribuir para o bem-estar- estar das criancas com PC. No entanto, no contextos
terapéuticos de reabilitacdo a equipe de enfermagem, deve estar voltada para aplicacdo propicie
técnicas que facilitam o processo reabilitativo de clientes especificos com a finalidade de evitar
sequelas e complicac@es inerentes a situacdo clinica e imobilidade, aproveitando ao maximo as
capacidades do cliente para o restauro da funcéo reabilitadora, promovendo assim a diminuicéo
das suas incapacidades, contribuindo para uma rapida reintegracdo do cliente na familia e
comunidade ( Sousa et al; 2021).

Nesse sentido, a assisténcia de enfermagem no contexto familiar e a criangas com PC.

e fundamental a melhoria durante o crescimento e desenvolvimento da criancas. Contudo, as
profissionais de salde cabem atuar nesta condicdo clinica das criangcas com habilidades, respeitar
a complexidade, limitagGes que variam com o grau da PC (Sousa et al;2021).

6 CONSIDERACOES FINAIS

Dentro dos estudos analisados através de uma revisdo concisa, nota-se que o profissional
enfermeiro tem um papel primordial no contexto da patologia PC em criangas. Contudo, o
enfermeiro deve atua na terapia de reabilitagdo infantil e na reestruturacdo da familia, também
possui uma participacéo a respeito do esclarecimento das duvidas que possam surgir decorrentes
da deficiéncia, orientando a familia sobre os procedimentos necessarios ao atendimento das
necessidades bésicas da crianca, auxiliando a familia na busca de resolver conflitos existenciais
desencadeados pelo impacto do nascimento da crianga com PC. Portanto, o estudo mostra limite,
no que diz a respeito ao nimero reduzido de artigos encontrados, incluidos sobre a tematica

exposta neste estudo cientifico. Neste sentido, propdese a necessidade de novas pesquisas que



contemplem as agOes do enfermeiro na abordagem a criangcas com paralisia cerebral e a
participacdo da familia no contexto de melhoria na qualidade de vida da crianca.
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