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Introducéo

A encefalopatia cronica ndo progressiva da infancia ou Paralisia Cerebral (PC), se
caracteriza por uma sequela de agressdo encefalica, com transtorno persistente e invariavel do
tébnus, da postura e do movimento, afetando diretamente o Sistema Nervoso Central (SNC)
em fase de maturacdo estrutural e funcional, ocorrida no periodo pré, peri ou pés-natal
(LEITE, PRADO, 2004).

O principal comprometimento presente nos individuos com PC é o neuromuscular,
tendo como principal causa a encefalopatia (lesdo de uma ou mais de uma parte do cérebro),
com consequentes alteracGes na biomecanica, no equilibrio e na coordenacdo motora. Além
disto, a PC pode acarretar distarbios cognitivos, sensitivos, visuais e auditivos, que juntos
com as alteracGes motoras irdo repercutir no desenvolvimento (SCHWARTZMAN, 2004;
VASCONCELOS, 2009).

Desta forma, o comprometimento neuromotor da PC pode envolver partes distintas
do corpo, resultando em classificacdes topograficas especificas. A classificacdo baseada nas
alteracdes clinicas do tdnus muscular e no tipo de desordem do movimento pode produzir o
tipo espastico, discinético ou atetdide, atdxico e misto. A gravidade do acometimento
neuromotor do individuo com PC pode ser caracterizada como leve, moderada ou grave
(MADEIRA, 2009). Assim, estas alteracbes podem ocasionar dependéncia para realizar as

atividades de vida didrias e afetar a qualidade de vida dos individuos com PC.

Individuos com PC apresentam varios distdrbios que podem alterar a saude e a
qualidade de vida e ainda restringir sua participagdo social (PRUITT, TSAI 2009). Visando
estimular o bem-estar fisico e psicolégico, observa-se a pratica de atividades fisicas e

esportivas em busca da melhoria da qualidade de vida (SOUZA, 2004).

A pratica de esportes para pessoas com deficiéncia € uma oportunidade de testar
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limites, potenciais e promover integragdo social. Podem ainda, reduzir os sintomas de
ansiedade, depressdo e promover a socializagdo de pessoas com deficiéncia (NAHAS, 2006).
Dentre varias praticas fisicas para portadores de PC, destaca-se a Bocha sendo um jogo
desafiador e contribuinte para a socializacdo, e ainda para o desenvolvimento ou aumento da
funcdo motora. (CAMPELO, 2006)

O jogo de Bocha tornou-se paraolimpica em 1984, com origem na Grécia. Antes era
voltado apenas portadores PC severa, e atualmente outros graus de PC podem participar em
suas respectivas classes. Podendo ser jogado de forma individual, dupla ou em grupo, requer
planejamento e estratégia para colocar o maior numero de bolas no alvo. O jogo se da por
treze bolas, sendo seis azuis, seis vermelhas e uma branca que € o alvo. Este jogo pode ser
adaptado para permitir que pessoas com limitacdo funcional usem dispositivos auxiliares

como rampas ou calhas e capacetes com ponteira (CAMPEAO, 2002).

O objetivo geral do estudo consiste em avaliar a qualidade de vida em individuos

com Paralisia Cerebral (PC) praticantes de bocha.

Metodologia

A pesquisa esta vinculada a Universidade Catdlica de Pernambuco (UNICAP), ao
Centro de Ciéncias Bioldgicas e Saude e ao curso de Fisioterapia. Parte integrante do projeto
de pesquisa “Fisioterapia nas disfungdes do sistema nervoso central e periférico”, com 0
namero de CAEE 55835716.5.0000.5206 e parecer numero 1.598.394 e pertencente ao grupo
de pesquisa “Fisioterapia baseada em evidéncias” sob responsabilidade da Profa. Ana

Karolina Pontes de Lima.

O estudo do tipo transversal, foi realizado no Nucleo de educacéo fisica e desportos da
Universidade Federal de Pernambuco (UFPE), localizado na Cidade Universitaria, Recife -
PE.

O presente estudo apresentou como critérios de inclusdo diagnéstico clinico de
Paralisia Cerebral (PC), na faixa etaria entre 12 a 25 anos, de ambos 0s sexos e que
realizavam as atividades de bocha no nucleo de educacdo fisica e desportos da UFPE. Foram
excluidos os individuos que apresentavam outras patologias associadas a PC e que ndo se

enquadravam na faixa etaria proposta ao estudo.
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Inicialmente, o primeiro contato com os individuos e seus cuidadores ocorreu a
devida explicacdo sobre o projeto e assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido - TCLE. Os mesmos foram informados de que sua participacdo era voluntaria,
apresentando direito de desistir. A pesquisa seguiu as normas da resolucdo 466/12, que
incorpora sob a oOtica do individuo e das coletividades os quatro referenciais basicos da
bioética: autonomia, ndo maleficéncia, beneficéncia e justica, e visa assegurar os direitos e
deveres que dizem respeito a comunidade cientifica, aos sujeitos da pesquisa e ao Estado.

No segundo contato, os individuos foram submetidos & um questionario sécio-
demografico, onde foram abordados os seguintes pontos: Dados pessoais, fatores sociais,
histéria médica tanto no individuo entrevistado quanto da materna, e pratica de atividade
esportiva.

Logo apos, foi aplicado o Questionario Pediatrico sobre Qualidade de Vida (PedsQl)
versdo 4.0. Consiste num instrumento que possui 23 itens abordando as seguintes dimensdes:
fisica (8 itens), emocional (5 itens), social (5 itens) e escolar (5 itens). As questdes indagam
ao individuo o quanto cada item representou alguma dificuldade no Gltimo més, com uma
escala de respostas de cinco opgdes (0 — nunca tenho dificuldade; 1 — quase nunca tenho
dificuldade; 2 — algumas vezes tenho dificuldade; 3 — muitas vezes tenho dificuldade; 4 —
quase sempre tenho dificuldade). Perguntas negativas sao pontuadas em uma escala de 0—-100
(0-100; 1-75; 2-50; 3-25; 4-0); assim, quanto maior o escore, melhor a qualidade de vida.
Os escores das dimensdes podem ser computados como a soma dos itens dividida pelo
namero de itens respondidos, sendo que, caso haja mais de 50% dos itens da dimenséo
ausentes, o escore da dimensdo nao é computado (VARNI, SEID, KURTIN, 2001).

Posteriormente a realizacdo da coleta de dados, esta sendo construido um banco de dados
utilizando o Programa Microsoft Excel versdo 7.0. Os resultados referentes as variaveis de
interesse do estudo, estdo sendo analisados e expostos em tabelas e graficos.

Resultados e Discussao

Foram entrevistados 9 individuos, sendo 5 (55,5%) do sexo feminino com idade
variando dos 15 aos 25 anos, com média de 20,3 anos e desvio padréo de 3,3 anos. A faixa
etaria com maior numero de individuos foi a de 25 anos (44%). E maioria da raga branca
(67%). Todos individuos frequentaram ou ainda frequentam a escola, tendo uma média de

13,1 anos estudados com desvio padrdo de 2 anos. Destes, 5 (56%) estudaram mais de 12

(83) 3322.3222
contato@conbracis.com.br

www.conbracis.com.br



Il CONBIRACIS

Il Congresso Brasileiro de Ciéncias da Saude

anos, 3 (33%) entre 8 a 11 anos e 1 (20%) menos de 8 anos estudados. Em relacdo as
complicacbes na gestagdo, 33% relaram que sim, 44% que ndo e 22% n&o souberam
responder; das que apresentaram problemas durante a gestacdo, 22% relaram que sim, 56%
que ndo e 22% nado souberam responder. Com relacdo a idade materna durante do parto, 67%

ficaram gravidas abaixo dos 18 anos.

Quanto a qualidade do ténus, s6 foram observados que 8 (89%) dos individuos
avaliados apresentavam o padréo espastico e apenas 1 (11%) individuo, o coréico. Nenhum
dos avaliados apresentaram associacdo do padrdo com atetose ou atéxia. Ja quanto a
distribuicdo do ténus, 2 (22%) dos individuos eram hemiplégicos, 6 (67%) eram diplégicos e
1 (11%) quadriplégicos. Em relacdo a pratica de Bocha, 44% dos individuos praticam a
modalidade BC 2, 33% praticam a modalidade BC 1, e 11% praticam as modalidades BC1 e
BCA4.

Na auto-avaliacdo dos individuos entrevistados, a dimensdo social apresentou a maior
pontuacdo com média de 78,88 e desvio padrdo de 11,66 e a dimensdo fisica apresentou a pior
pontuagdo com média 49,25 e desvio-padrdo 9,98. Ainda, a dimensdo emocional apresentou
média 78,33 e desvio padrdo 14,36 e a dimensdo escolar/trabalho com média 71,11 e desvio
padrdo 14, 95. O escore total dos 23 itens contidos no questionario PedsQl 4.0, apresentou

média 68,47 e desvio padrédo 7,64.

As subdivisdes, saude fisica apresentou uma média de 49,25, com desvio padrdo de
9,98, ja a saude psicossocial, juncdo da dimensdo emocional, social e escolar/trabalho,
apresentou uma média de 89,25 e desvio padrdo 18,14. Os resultados das médias e desvios
padrdes das subdivisdes, foram feitos a partir da soma de cada subitem obtida em cada
individuo e dividida pela quantidade de itens, no caso a salude fisica, por 8, e a salde

psicossocial dividida por 15.

Quanto as diferencas de género, conforme se pode observar na tabela 5, com relacéo as
médias e desvios padrdes (DP), revelou que os meninos possuem uma melhor qualidade de
vida nas dimensdes fisica (49,9; DP 9,18), emocional (81,25; DP 16,52) e social (80; DP
12,24) em relagdo as meninas com diferencas significativas. Foi ainda encontrada uma maior
diferenca para a dimenséo escolar/trabalho (75,10; DP 9,07), mas neste caso sdo as meninas

que relataram uma melhor qualidade de vida.
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Concluséao

A presente pesquisa se encontra na parte de finalizacdo de andlise dos resultados,

portanto, ainda ndo ha discussao e conclusfes concretas.

Sabe-se que o individuo portador de Paralisia Cerebral exibe os resultados de uma
lesdo ou mé formagao cerebral. A medida que o individuo cresce, outros fatores, como a falta

de atividade, se combinam com os efeitos da lesdo para agravar as deficiéncias funcionais.

A avaliacdo da qualidade de vida nos individuos praticantes de bocha torna-se
essencial devido ao seu carater multidimensional, englobando questdes sociais, psicoldgicas e
de salde dos individuos. Os instrumentos descritos neste estudo avaliam a percep¢do do

préprio individuo sobre sua qualidade de vida.
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