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Resumo:
Com base no Censo IBGE de 2000, a incidéncia da SD em nascidos vivos é de 1:600/800 nascimentos, tendo em média 8.000 novos casos por
ano no Brasil. A crianga com Sindrome de Down (SD) apresenta predisposigdo para as complicagdes respiratérias em fungdo da hipotonia
generalizada e da baixa imunidade. As morbidades da criancga portadora da SD sdo elevadas, sendo mais freqlientes as infecgdes
respiratdrias, entre os fatores associados estdo as cardiopatias, que aumentam os riscos destas complicacSes. Objetivo: comparar os
resultados relativos as morbidades do sistema respiratério em criangas com Sindrome de Down que receberam tratamento fisioterapéutico
motor pelo programa ISME com abordagem preventiva as morbidades respiratérias nas redes: publica e privada. Metodologias: Estudo
descritivo transversal, amostra de conveniéncia, composta de 30 criangas, de recém-nato até trés anos de idade, sendo 16 da rede publica e
14 da rede privada, no periodo de janeiro/1990 a maio/2008. Foi utilizada uma ficha que permitiu coletar informag&es de relevincia a
pesquisa contidas nos prontudrios dos pacientes, referentes ao exame fisico e as complicagdes respiratdrias ocorridas no periodo desde a
entrada no programa de tratamento até a alta fisioterapéutica que ocorreu com a aquisi¢do da marcha espontanea. Os bebés receberam
tratamento fisioterapéutico pelo programa ISME. Os dados foram tratados através do teste Exato de Fischer. Resultados: Dos 16 pacientes
da rede publica, 15 (94%) apresentaram comprometimento respiratério, na rede privada, dos 14 pacientes somente 1 (7%) apresentou
comprometimento. Houve ocorréncia de pneumonia em 9/16 (56%) dos pacientes da rede publica e nenhum paciente da rede privada
apresentou pneumonia. Das 30 criangas somente duas com cardiopatia (da rede publica) necessitaram de internagdo pela pneumonia. Em
relacdo a frequéncia 11/16 (68,75%) dos pacientes da rede publica receberam tratamento fisioterapéutico continuo, enquanto que na rede
privada a freqliéncia foi de (100%). Das causas de internag&es (respiratdria, cardiaca, gastroesofagica e intestinal) da rede publica. Dos 4
casos, 2 (50%) foram devido a intercorréncia respiratoria e 2 (50%) devido a intercorréncia cardiaca. Na rede privada, em 3 casos, 2 (66,67%)
foram devido a intercorréncia cardiaca e 1 (33,33%) devido a intercorréncia intestinal.Ndo se encontrou na literatura trabalho com o mesmo
enfoque para permitir a comparagao dos resultados obtidos nesta pesquisa. Além disso, este € um dos poucos trabalhos no nosso meio que
mostra a influéncia do tratamento fisioterapéutico motor com abordagem preventiva as morbidades respiratérias em criangas portadoras
da Sindrome de Down. Conclusdo: A abordagem do tratamento fisioterapéutico motor com enfoque na prevengdo das comorbidades
respiratérias nas criangas portadoras de SD pode diminuir as comorbidades respiratdrias, assim como os episddios de pneumonias e de
pneumonia de repeti¢do e internagdes hospitalares. Com base nos resultados obtidos neste estudo que sugerem que a abordagem do
tratamento fisioterapéutico motor com enfoque na prevencdo das comorbidades respiratorias pelo programa ISME nas criangas portadoras
de SD podem diminuir as comorbidades respiratdrias, os episddios de pneumonias e de pneumonia de repeti¢do e internagdes hospitalares.
Concluiu-se também que a situagdo socioeconémica sugere ser um fator determinante das comorbidades respiratérias da populagdo
estudada.
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