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Introducdo: A Sindrome de Pierre Robin ou Sindrome da Respiracdo Oral € uma
patologia neonatal caracterizada pela glossoptose (deslocamento posterior da lingua,
levando a obstrucdo da faringe), a micrognatia (hipodesenvolvimento da mandibula) e a
fissura palatina, que levam a uma série de outras alteracfes relevantes que afetam a
dindmica corporal, como a respiracdo, que se da parcialmente ou totalmente pela boca,
desequilibrio postural, mudancas nos ritmos cardiopulmonares e comprometimento de
alguns érgaos devido a ptose visceral. A intervencao terapéutica da equipe multidisciplinar
tem papel importante tdo logo seja esclarecido o diagndstico etiolégico e clinico desse
agravo. Destaca-se, a fisioterapia por entendermos que ha necessidade de estimular a
crianca cometida o mais cedo possivel. O objetivo desse estudo é acompanhar o
desenvolvimento neuropsicomotr de uma crianga que apresenta atraso sensoriomotor por
sequele desta patologia e que se submete a estimulacdo precoce com métodos
neuroevolutivos. Torna-se, portanto, relevante este tipo de abordagem pela necessidade
de aproximacdo dos conteudos tedricos associado a pratica extensionista possibilita ao
estudante apropriacdo do conhecimento e habilidade de manuseio terapéutico em tempo
real. Métodologia: Trata-se de um estudo exploratério e descritivo por meio de um estudo
de caso de uma crianga do sexo feminino, nascida dia 12.05.2014, com diagnostico
meédico de Sindrome de Pierre Robin que foi admitida no Servico de Fisioterapia Infantil
no dia 06.11.2014, realizando duas sessdes terapéuticas semanais. Como instrumento foi
utilizado uma ficha de avaliacdo fisioterapéutica do Servico de Fisioterapia Infantil do
HULW/UFPB, a coleta de dados foi feita por meio das evolucdes apds cada sessao.
Resultados e discussao: A partir da avaliacdo inicial foi observado que a crianca
apresentava face sindrémica, atraso no desenvolvimento neuropsicomotor, com hipotonia
e hipotrofia generalizada, remanescenca dos reflexos ténicos e presenca do de
sobrevivéncia. Foram realizadas dez sess0es terapéuticas em que se constatou presenga
dos padrdes funcionais com controle cefalico parcial, mados na linha média, auséncia do
rolar e de outros padrdes compativeis com a idade cronolégica e face sindrémica.
Perfazendo dez sessdes até a data atual. Os atendimentos sdo realizados por
académicos de fisioterapia sob a supervisdo de duas professoras responsaveis pelo
projeto. A crianca vem apresentando respostas de ganhos funcionais, o qual possibilitou a
promocao de um maior equilibrio entre os segmentos corporais, por meio da melhora da
mobilidade de membros superiores e inferiores, bem como da regido cervical, que antes
tinham maiores restricbes de movimento. Conclusao: O acompanhamento da fisioterapia
no tratamento da Sindrome de Pierre Robin, ndo sO proporciona melhora no quadro
sensoriomotor, como também previne futuras complicacdes, repercutindo positivamente
na qualidade de vida desses usuarios, comprovando a relevancia da atuacdo da
fisioterapia o mais precoce possivel as criangas acometidas por este agravo.

Palavras chave: Atraso no desenvolvimento, bebés de risco, fisioterapia, estimulacao
precoce.
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