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Resumo

Introducéo: O crescimento e o desenvolvimento séo eixos referenciais para todas as
atividades de atencdo a crianca e ao adolescente. Patologias podem prejudicar o
desenvolvimento motor, cognitivo, social e psicolégico. A procura pelas clinicas escolas
de fisioterapia vem aumentando, visto que facilitam as demandas da populacdo e
oferecem servico de qualidade. Objetivos: Tracar o perfil dos pacientes pediatricos
atendidos no decorrer do ano de 2020 a julho de 2021, na clinica escola de fisioterapia
(UNIFESO), na cidade de Teresopolis. Métodos: Trata-se de uma analise descritiva,
retrospectiva e quantitativa do perfil dos pacientes atendidos no ambulatério de

fisioterapia, no setor de pediatria, no periodo de 2020 a julho de 2021, através das

204


https://doi.org/10.33233/fb.v24i2.4771
https://doi.org/10.33233/fb.v24i2.5456

Fisioterapia Brasil 2023;24(2):204-214

variaveis: faixa etaria, género, endereco, bairro, diagnéstico clinico, tempo de
tratamento e utilizacdo de cadeiras de rodas. Resultados: A maior prevaléncia dos
assistidos é residente do bairro Meudon-Teresépolis/RJ. A maioria das criancas foram
do sexo feminino, tendo diagndstico clinico de maior incidéncia o atraso
neuropsicomotor. A fisioterapia motora teve dominancia nos atendimentos. Conclusao:
A partir da andlise dos dados, serdo adotadas medidas de estruturacdo da ficha de
avaliacdo da pediatria, proporcionando um atendimento mais eficaz e baseado na
literatura cientifica.

Palavras-chave: pediatria; assisténcia ambulatorial; salde da crianca; Fisioterapia.

Abstract

Introduction: Growth and development are the reference axes for all child and adolescent
care activities. Pathologies can impair motor, cognitive, social and psychological
development. The demand for physiotherapy clinic schools has been increasing, as they
facilitate the demands of the population and offer quality service. Objectives: To outline
the profile of pediatric patients attended from 2020 to July 2021, at the clinical school of
physiotherapy (UNIFESO), in the city of Teresopolis. Methods: This is a descriptive,
retrospective and quantitative analysis of the profile of patients in the pediatric sector of
a physiotherapy clinic, from 2020 to July 2021, through the variables: age group, gender,
address, neighborhood, clinical diagnosis, physiotherapeutic diagnosis, treatment time,
use of wheelchairs. Results: The highest prevalence of patients was resident of the
Meudon-Teresopolis/RJ neighborhood. Most children were female, with a clinical
diagnosis of higher incidence of Neuropsychomotor Delay and Down Syndrome. As well,
the most wanted, after area for assistance, was motor physiotherapy. Conclusion: From
the data analysis, structuring measures will be adopted for the pediatric evaluation form,
providing a more effective service based on scientific literature.

Keywords: pediatrics; ambulatory care; child health; Physical therapy.

Introducao

O desenvolvimento infantil € um processo dindmico e multidimensional que
corresponde na construcdo, aquisicdo e interacdo de modernas habilidades que
abrangem diferentes dominios: sensoério-motor, cogni¢éo-linguagem e social-emocional
[1].

A pediatria € uma area da fisioterapia que vem ampliando com os resultados

obtidos nos trabalhos da ciéncia em nivel mundial. Esta area apresenta variadas
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doencas que na maioria das vezes desencadeiam deficiéncias cognitivas, motoras e
doencas respiratérias [2].

A fisioterapia em pediatria constitui-se em avaliar, planejar e desenvolver um
programa de intervencéo individualizado. A avaliacdo envolve os aspectos: limitacdes
ou alteracdes, habilidades/funcionalidade, motivacdo e queixas, 0 que permite a
construc¢do do programa de intervencao considerando as necessidades da crianca e da
familia [3].

Os diferentes servicos de fisioterapia emergiram a partir da caréncia e
concentracdo de recursos materiais e humanos para o atendimento de pacientes em
variadas condicbes. Entretanto, o paciente que se submete a cuidados de fisioterapia
demanda de cuidados de exceléncia, direcionados ndo apenas aos problemas
fisiopatol6gicos, mas também para as questdes psicossociais e que se tornam
intimamente interligadas a doenca fisica [4].

O acompanhamento regular na primeira infancia e avaliacdes fisioterapéuticas
programadas contribuem para identificar precocemente atrasos ou desvios, orientar 0s
pais sobre as caracteristicas da crianca pré-termo, informar principios basicos de
estimulacdo sensoério-motora, anotar dados sobre o crescimento e desenvolvimento das
criangcas acompanhadas na caderneta infantil. Quanto mais precoce as intervengoes,
maiores as chances de normalizagéo sem defasagem no desenvolvimento [5].

O trabalho do fisioterapeuta em pediatria faz com que o profissional alcance um
conhecimento que consinta atender criangas em suas necessidades, desde as mais
bésicas (estimulacdo global do desenvolvimento da crianga) até as mais especificas
(por exemplo a reeducagédo respiratéria). Assim encontramos oportunidades de atuar
em diversas situagfes com a utilizagdo de técnicas e tratamentos variados [6].

Diversos materiais e equipamentos (bolas, rolos, bancos, esteiras, planos
inclinados, espelhos, andadores, prancha de equilibrio, carrinhos, faixas elasticas e
outros) e brinquedos, sdo capazes de serem utilizados na fisioterapia a crianga. Assim
sendo, as salas de atendimento devem dispor de brinquedos, e os fisioterapeutas
devem, sempre que for viavel, utilizar as atividades ladicas durante o atendimento a
crianga [3]. Associar a brincadeira na fisioterapia torna os atendimentos mais toleraveis
e prazerosos, facilitando a intera¢éo da crianga com o terapeuta, uma vez que o brincar,
faz parte da infancia [7].

Na area respiratéria, a intervencdo abrange a utilizacdo de técnicas
convencionais (drenagem postural, vibragdo manual ou mecénica, percussao e padroes
ventilatorios) com a finalidade de remover secrecdo brénquica, otimizar a ventilacdo

pulmonar e adequar o padrdo respiratério da crianga. Outras técnicas, denominadas
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modernas (ciclo ativo da respiracdo, técnica de expiracdo forcada e drenagem
autégena), também podem ser utilizadas [8].

Segundo Serafim e Rosa [9], a fisioterapia respiratéria tem como objetivo a
remocao de secrecfes das vias aéreas, reduzindo a obstru¢ao brénquica e a resisténcia
das vias aéreas, facilitando as trocas gasosas e reduzindo o trabalho respiratério.

Na assisténcia das afeccBes motoras, o fisioterapeuta utiliza exercicios,
mobiliza¢des, manipulacdes, alongamentos e outros recursos que tem como objetivo
restabelecer a funcdo musculoesquelética. Nas alteracées posturais, o diagndstico
precoce aumenta as perspectivas de uma intervencdo satisfatoria, principalmente na
crianca, pois o sistema musculoesquelético € mais complacente. Varias outras doencas
requerem os cuidados do fisioterapeuta como: artrite reumatoide juvenil, doencas
metabdlicas, paralisia cerebral, miopatias, dentre outras. Como também nas
enfermidades pulmonares, em muitos casos de alteracbes motoras (ex: torcicolo
muscular, pé torto congénito) o atendimento deve ser regular e composto com as
orientagbes aos cuidadores para realizacdo de atividades em casa, o que efetiva o
tratamento [10].

Em 2002, foi fundado o curso de Fisioterapia do Centro Universitario Serra dos
Orgéos (UNIFESO) pelo coordenador Octavio Falc&o e a Clinica-Escola de Fisioterapia
esta em funcionamento desde outubro de 2004, sendo uma unidade do UNIFESO que
dispde de amplos ambulatérios e profissionais altamente capacitados para atuar nas
principais areas da Fisioterapia [11].

O presente estudo tem como objetivo geral, tracar o perfil dos pacientes
pediatricos atendidos no decorrer do ano de 2020 a julho de 2021, na clinica escola de
fisioterapia (UNIFESO), na cidade de Teresépolis. E os objetivos especificos deste
estudo se consistem em tragar um perfil epidemioldgico dos pacientes atendidos no
ambulatério, identificar as principais patologias abordadas e a terapéutica utilizada nos

pacientes.

O presente estudo foi realizado no ambulatério de Fisioterapia da Clinica-Escola
de Fisioterapia do Centro Universitario Serra dos Orgéos (UNIFESO). Trata-se de uma
andlise descritiva, retrospectiva, e quantitativa do perfil dos pacientes atendidos em um
ambulatério de fisioterapia pediatrica através das variaveis por uma ficha de avaliacao
(APENDICE A): faixa etaria, género, endereco, diagndstico clinico, tempo de tratamento
e utilizacdo de cadeiras de rodas. Participaram deste estudo o prontuario de criancas

de até 12 anos. O protocolo de pesquisa estd em consonancia com a Resolugéo 466/12.
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Este projeto foi encaminhado e aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa do UNIFESO
— CEPg (CAAE: 46390521.5.0000.5247), via Plataforma Brasil, com o parecer
4.728.857 e 4.728.858 e todos os integrantes da pesquisa assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido. Os critérios de inclusdo foram prontuarios de
criancas atendidas no ambulatério de fisioterapia da clinica escola do UNIFESO no
periodo de 2020 a julho de 2021 e os critérios de exclusdo do estudo foram a andlise

dos prontuarios das criangas anterior ao ano de 2020.
Tratamento estatistico

Os dados foram coletados dos prontuarios dos pacientes e registrados em
planilha prépria no Excel. Em seguida, os dados foram submetidos a uma estatistica
descritiva, que € a aplicacdo da ciéncia que permite coletar, apresentar e identificar
informacgdes, sendo assim, visa apresentar fatos e descrever sobre os dados em analise
apresentados. Como também, uma analise exploratoria, sendo elaborados tabelas e
gréficos para facilitar e visualizacédo dos dados.

Resultados

Na clinica escola de fisioterapia do UNIFESO s&o atendidos 39 pacientes no
ambulatorio de pediatria. A distribuicdo da idade foi feita da seguinte forma: 11 (28,2%)
lactentes; pré-escolar 6 (15,3%); escolar 17 (43,5%); pré-adolescente 5 (12,8%). Em
relagéo ao género, 51% foram do sexo feminino e 49% do sexo masculino. A distribui¢cdo
da amostra de acordo com os pacientes atendidos pacientes no ambulatério de

pediatria, encontram-se na Tabela I.

Tabela | - Distribuicio da amostra de pacientes atendidos no
ambulatério de pediatria (n = 39)
Variavel

F'M (n) 2019
Distribuicao (%)

- Lactente 28

- Pré-escolar 15

- Escolar 43

- Pré-adolescente 13

Em relacdo aos aspectos sociodemograficos, podemos dizer que a populagéo
atendida na Clinica Escola de Fisioterapia do UNIFESO sdo moradoras dos bairros:
Meudon 5 pacientes (12,8%), Sao Pedro 4 pacientes (10,2%), Albuguerque 3 pacientes

(7,8%), 2 pacientes cada (5,1%) séo dos bairros: Bairro do Imbui, Caleme, Fonte Santa,

208



Fisioterapia Brasil 2023;24(2):204-214

Rosario, Quinta Lebrdo, Vale da Revolta e 12 (33,9%) soma dos pacientes em Vvarios

outros bairros vizinhos com menos atendimentos (Grafico 1).
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Grafico 1 - Aspectos socio-demograficos

De acordo com o diagnéstico clinico da Clinica Escola de Fisioterapia do
UNIFESO, obteve-se um total de 31 patologias, sendo as patologias com maior
incidéncia: Sindrome de Down 3 pacientes (7,6%), atraso neuropsicomotor 3 pacientes
(7,6%), asfixia perinatal 2 pacientes (5,1%), leséo de plexo braquial 2 pacientes (5,1%),
encefalopatia cronica da infancia ndo progressiva 2 pacientes (5,1%) e outros
diagnosticos com 27 pacientes (69,2%) com diversas patologias descritas na (tabela Il)

Tabela Il - Distribuicdo da amostra de acordo com o diagnéstico clinico

Diagnéstico clinico n %
Sindrome de Down 3 7.6%
Atraso neuropsicomotor 3 7.6%
Asfixia perinatal 2 1%
Lesdo de plexo braquial 2 51%
Encefalopatia crénica da infancia ndo 2 51%
progressi a

Outros (Fibrose, Asma, Distrofia Muscular de 27 69.2%

Duchene, Displasia broncopulmonar, Escoliose,
Cardiopatia, Microcefalia, Ma Formacio Fémur
Curto Bilateral, Mielomeningocele, Osteogénese
Imperfeita tipo 1ll, P& Torto Congénito, Pés
Valgos Dolorosos, Sindrome de Aarskog.

N = ndmero total de individuos; % = frequéncia relativa

No que tange a fisioterapia realizada na Clinica Escola de Fisioterapia do
UNIFESO, 25 (64%) dos pacientes realizam a fisioterapia motora, 4 (10%) respiratoria

e 0s que realizam a respiratoria e motora 10 (26%) (Gréfico 2). Os pacientes que fazem
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a utilizacdo da cadeira de rodas é 2,5%. O tempo de tratamento dos pacientes sdo em

média 136, 4 (+ 179,9) em semanas e 2,6 em anos.

Atendimentos de Fisioterapia

= MOTORA
m RESPIRATORIA

MOTORAE
RESPIRATORIA

Grafico 2 - Atendimentos de Fisioterapia

Discussao

O presente estudo foi realizado em um ambulatério de Fisioterapia Pediatrica da
UNIFESO, e trata-se de uma andlise descritiva, retrospectiva, e quantitativa do perfil dos
pacientes atendidos. Ao analisar o perfil das criancas atendidas, observamos a
prevaléncia de residentes do bairro Meudon - Teresépolis/RJ, com predominancia do
sexo feminino, na faixa etéria escolar (6 a 10 anos), tendo como principais diagnoésticos
clinicos a Sindrome de Down e 0 atraso neuropsicomotor, e sendo a fisioterapia motora
a mais realizada neste ambulatério. Verificamos que o tempo de tratamento dos
pacientes sdo em média 136, 4 (+ 179,9) semanas ou 2,6 anos. E um total de 2,5% dos
pacientes fazem a utilizacdo da cadeira de rodas.

Em comparacdo a um estudo realizado por Oliveira [12], sobre um levantamento
de prontuarios de criangas com doencas neuromusculares encaminhadas a fisioterapia
no Centro de Atendimento em Fisioterapia e Reabilitacdo/CEAFIR da FCT/UNESP-
Presidente Prudente, durante o periodo de cinco (5) anos, compreendidos entre 2013 a
2018 que a amostra foi representada por 255 criancas, de 0 a 12 anos, com um
predominio de (60%) meninos, com diagnéstico mais incidente o atraso motor e
Sindrome de Down, como tempo de tratamento a média foi 10,55 + 10,67 meses. No
presente estudo em relacéo aos géneros se difere do estudo supracitado, no qual obteve
maior prevaléncia do sexo feminino com 51%. Entretanto a pesquisa foi feita com a
mesma faixa etaria (de 0 a 12 anos), assim, percebemos que nos dois estudos a
predominancia dos diagnésticos foi semelhante, sendo elas, o atraso motor e a

Sindrome de Down. Em questao da média de tempo de tratamento houve uma grande



Fisioterapia Brasil 2023;24(2):204-214

diferenca na média, no presente estudo a média apresentada foi de 2,6 anos sobre a de
10 meses no estudo de Oliveira [12], que podem ser critérios adotados pelas
instituicdes. Nao foram encontrados dados sobre a area de maior procura de fisioterapia
[12], no presente estudo predominou a area de fisioterapia motora devido a estar
relacionada ao alto indice de diagndsticos como: atraso neuropsicomotor, Sindrome de
Down e prematuridade.

O estudo de Ramos et al. [13] trata de um estudo epidemioldgico descritivo de
corte transversal, no qual foram estudados criancas e adolescentes com idade inferior
a 19 anos atendidos na Clinica Escola de Fisioterapia da Universidade Estadual do
Sudoeste da Bahia (CEF-UESB), Campus de Jequi€, Bahia, no periodo de marco a
junho de 2009. Em relacdo as caracteristicas gerais das criancas e adolescentes,
observou-se que a maioria era do sexo masculino (61,7%), com faixa etaria de 0 e 2
anos (55,0%) e residiam em Jequié (85,1%). Quanto ao diagnadstico clinico, houve uma
distribuicdo semelhante no presente estudo quanto as patologias neuroldgicas e
condi¢ao de risco neuroldgico (36,7%). No que diz respeito ao tempo de tratamento das
criancas e adolescentes na CEF, encontrou-se uma mediana de 3,5 meses * 11,6
meses, com tempo minimo de 1 més e tempo maximo de 47 meses, e dentre estes
44,7% ja haviam realizado tratamentos fisioterapéuticos anteriores em outros servi¢os.
As patologias mais prevalentes no presente estudo se caracterizam como patologias
neuroldégicas e as mais incidentes foram a Sindrome de Down (7,6%), atraso
neuropsicomotor (7,6%) e encefalopatia cronica da infancia ndo progressiva (5,1%).
Nao foi encontrado na literatura estudo referente aos dados sobre pacientes que fazem
utilizacdo de cadeira de rodas. Enquanto no presente estudo os pacientes que sao
atendidos na clinica escola de fisioterapia do UNIFESO, 2,5% utilizam a cadeira de
rodas.

Coppede et al. [14], em um estudo comparou crian¢as com Sindrome de Down
(SD) e criancas tipicas quanto ao desempenho motor fino, avaliado pela Bayley Scales
of Infant and Toddler Development — Third Edition (BSITD-IIl), e o desempenho em
autocuidado segundo o Inventario Pediatrico de Avaliacdo de Incapacidade (PEDI); e
investigou associacao entre ambos os dominios. Participaram 12 criancas tipicas e 12
criancas com SD, avaliadas na idade de 2 anos. As criangcas com SD apresentaram
desempenho motor fino e funcionalidade inferior as criancas tipicas, possivelmente por
dificuldades em desempenhar tarefas que exijam destreza e coordenacdo manual. No
presente estudo, a Sindrome de Down foi uma das patologias com maior incidéncia
dentre os diagnésticos clinicos (7,6%). Sendo assim, de acordo com Coppede et al. [14],

a fisioterapia proporciona aos portadores da SD tratamentos para as condi¢des
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musculares, respiratérias e funcionais, tratamentos estes que podem melhorar
significativamente as funcionalidades motoras nestes individuos.

No estudo de Fornasari e Medeiros [15], a populacdo estudada foi constituida
por 136 pacientes pediatricos, de 0 a 11 anos, atendidos no Estagio Supervisionado de
Pediatria, Ginecologia e Obstetricia, na Clinica Escola de Fisioterapia da UNISUL, no
Campus do municipio de Tubardo/SC, no periodo entre 2004 e 2008. Percebe-se que
gquanto ao género, o niumero de pacientes do sexo masculino (67%) apresentou uma
incidéncia maior que do sexo feminino (33%). O diagndstico clinico com maior
frequéncia foi a paralisia cerebral com 16 (15,1%), bronquite com 11 pacientes (10,4%),
fibrose cistica, paralisia obstétrica e pneumonia com 10 pacientes (9,4%)
respectivamente, com relacdo ao nivel socioecondmico 44 (41,5%) dos pacientes
apresentou pontuacao (3) classe média, ou seja, pessoas que possuem o basico para
viver decentemente. Esses dados corroboram o presente entre os diagndsticos clinicos
mais frequentes, sendo a encefalopatia crénica da infancia ndo progressiva (5,1%) e
outros diagnésticos (69,2%). Em relagdo ao nivel socioeconémico, o bairro Meudon foi
predominante no presente estudo (12,8%). O bairro Meudon se localiza na cidade de
Teresopolis/RJ, € considerado de classe média baixa em relagdo a renda, ocupacéo e
escolaridade, sendo assim, considerando sua classificagdo socioeconémica, pode-se
dizer que este fato influencia diretamente nos resultados efetivos dos atendimentos
prestados pela Clinica Escola de Fisioterapia do UNIFESO porque dependendo do nivel
de dificuldade social a adeséo ao tratamento fica prejudicada por falta de interagédo ao
que foi proposto pelo profissional. Em contrapartida a prevaléncia de géneros foi

diferente, com predominio do sexo feminino com (51%) e (49%) do sexo masculino.

Concluséao

Apoés analise dos dados, pode-se idealizar um perfil pediatrico de paciente da
Clinica Escola de Fisioterapia do UNIFESO como sendo de prevaléncia residentes do
bairro Meudon - Teresopolis/RJ, do sexo feminino, tendo como principais diagndsticos
clinicos a Sindrome Down e 0 atraso neuropsicomotor, a distribuicdo da faixa etéria foi
descrita em criancas de 0 a 12 anos e predominou a faixa etéria escolar 43,5%, de 6 a
9 anos, assim sendo a fisioterapia motora a mais realizada neste ambulatorio.

O presente estudo deparou-se com algumas limitacbes, dentre elas, a
dificuldade de encontrar na literatura outros trabalhos que investigassem o perfil clinico
da populagédo estudada a nivel ambulatorial. Neste sentido, as analises sdo poucos
explorada, por isso esse tipo de estudo deve ser realizado para que se tenha uma

formacdo de banco de dados a respeito da oferta e da procura do servico de saude
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fisioterapéutico, demostrando assim a importancia deste servico para a sociedade. Com
esse levantamento, serdo adotadas medidas de estruturacdo da ficha de avaliacéo, de
acordo com as patologias de maior prevaléncia, proporcionando um atendimento mais

eficaz e baseado na literatura cientifica.

Conflito de interesse
N&o ha conflito de interesse de ordem: financeiro, comercial, politico, académico e pessoal.

Fonte de financiamento
Esta pesquisa nao foi financiada

Contribuicdo dos autores

Concepcéo e desenho da pesquisa: Carvalho ACM, Martins AC, Klem MC; Obtenc¢&o de dados: Carvalho
ACM, Leite CAA; Analise e interpretacdo dos dados: Carvalho ACM, Martins AC, Klem MC; Analise
estatistica: Carvalho ACM, Martins AC, Klem MC; Redagdo do manuscrito: Carvalho ACM, Martins AC,
Pereira TK, Orsini M, Klem MC; Revisdo critica do manuscrito quanto ao contetdo intelectual importante:
Leite CAA, Orsini M, Pereira TK.

REEEHMEES

1. Camargos ACR, Leite HR, Morais RLS, Lima VP. Fisioterapia em pediatria: Da
evidéncia a pratica clinica. Rio de Janeiro: Medbook; 2019.

2. Postiaux G. Fisioterapia respiratdria pediatrica: o tratamento guiado por ausculta
pulmonar. Porto Alegre: Artmed; 2004.

3. Fujisawa DS, Manzini EJ. Formacao académica do fisioterapeuta: a utilizacao das
atividades ludicas nos atendimentos de criancas. Revista Brasileira de Educacao
Especial. 2006;12(1):65-84.

4. Santos EC, Ramos AS, Sousa EA. Atendimento pediatrico humanizado, reagéo da
crianga e satisfacdo dos pais no servico publico e privado de fisioterapia respiratéria.
Estacéo Cientifica (UNIFAP) 2011;1(2):69-84.

5. Magalhées L, Catarina PW, Barbosa VM, Mancini MC, Paixdo ML. Estudo comparativo
sobre o desempenho perceptual e motor na idade escolar em criancas nascidas pré-
termo e a termo. Arg Neuro-psiquiatr. 2003;61(2A):250-5.
https://doi.org/10.1590/S0004-282X2003000200016

6. Tigusa L. Fisioterapia em um hospital pediatrico [online]. 2001. [cited 2021 maio 15].
Disponivel em: http://pediatriasaopaulo.usp.br/upload/pdf/658.pdf

7. Brunello MIB, Jurdi AP, Angeli AAC, Carvalho CC, Kou V. A criagdo de um espaco para
a existéncia: o espago ludico terapéutico. Rev Ter Ocup Univ Séo Paulo.
2006;17(1):2006. https://doi.org/10.11606/issn.2238-6149.v17i1p4-9

8. Lannefors L, Button BM, Mcilwaine M. Physiotherapy in infants and young children with
cystic fibrosis: current practice and future developments. J R Soc Med [Internet].
2004;97(supl44):8-25. Disponivel em:
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC1308795/

213



10.

11.

12.

13.

14.

15.

Fisioterapia Brasil 2023;24(2):204-214 = 214

Serafim RS. Fisioterapia respiratoria: técnica de escolha [TCC]. Tubardo: Universidade
do Sul de Santa Catarina; 2006.

David MLO, Ribeiro MAGO, Zanolli ML, Mendes RT, Assumpcéo MS, Schivinski CIS.
Proposta de atuacao da fisioterapia na saude da crianga e do adolescente: uma
necessidade na atencdo basica. Saude em Debate 2013;37(96):120-9.

Centro Universitario Serra dos Orgéos, 2017 [Internet]. [citado 2021 Jun 16]. Disponivel
em: https://www.unifeso.edu.br/servicos/fisioterapia.php

Oliveira DF. Perfil clinico dos pacientes atendidos pelo setor de fisioterapia em
neurologia pediatrica de uma clinica publica. In: Encontro Nacional de Ensino,
Pesquisa e Extensdo — ENEPE, S&o Paulo, 2019. Anais [...]. So Paulo, Presidente
Prudente, 21-24 out. 2019.

Ramos KR, Botélho SM, Amorim CR. Perfil das criancas e adolescentes atendidos na
clinica-escola de fisioterapia da UESB. Revista Baiana de Saude Publica.
2012;36(2):386.

Coppede AC, Campos AC, Santos DCC, Rocha NACF. Desempenho motor fino e
funcionalidade em criancas com sindrome de Down. Fisioter Pesqui 2012;19(4):363-8.
https://doi.org/10.1590/S1809-29502012000400012

Fornasari C, Medeiros FD. Perfil dos pacientes pediatricos atendidos na clinica escola
de fisioterapia (CEF) [TCC]. Tubardo: Universidade do Sul de Santa Catarina; 2008.

® Este artigo de acesso aberto é distribuido nos termos da Licenga de Atribuicdo Creative Commons
(CC BY 4.0), que permite o uso irrestrito, distribuicdo e reprodugdo em qualquer meio, desde que

o trabalho original seja devidamente citado.



