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INTRODUGAO

As alteragdes neuroldgicas presentes na Microcefalia impactam diretamente no desenvolvimento
neuropsicomotor da crianga gerando sequelas!. A atuagdo da Fonoaudiologia na é&rea da
reabilitacdo tem papel importante nesse processo, sendo necessario ainda desenvolver estudos
sobre o perfil funcional dessas criangas, para que o processo clinico possa ser eficaz e direcionado.

OBJETIVO

Descrever o perfil miofuncional oral de criangas com microcefalia segundo género, perimetro
cefalico e procedéncia.

METODO

Aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa sob 0 nimero de parecer: 2.904.174 e CAAE:

67278217.8.0000.0039. O—'
Foram analisados 32 prontudrios de criangas com microcefalia em dois Centros l
N

Especializados em Reabilitag&o.

|A amostra consistiu de 13 meninas e 19 meninos, na faixa etaria de 02 a 34 meses.

™1

As alteracdes fonoaudiol6gicas em motricidade orofacial foram coletadas por meio de {}
adaptacao de protocolo especifico da area (MBGR)2.

Os dados foram classificados dentro de cinco grupos: funcdes, reflexos orais, mobilidade, {/'
tonus e 6rgéos fonoarticulatdrios, agrupados quanto ao género, procedéncia (capital ou
interior) e perimetro cefalico (> 30cm e 230 cm e < 33,5).

Descritores: Microcefalia. Fonoaudiologia. Criangas.

RESULTADOS

Tabela 1. Alteracdes miofuncionais orais de criangas com microcefalia segundo as variaveis perimetro cefélico, sexo e procedéncia.

Perimetro Cefélico Sexo Procedéncia
Grupos <30 230 e <33,5 M F Capital Interior
n % n % n % n % n % n %

Funcgdes 9 75.0 13 81.3 11 57.9 13 100 11 733 11 68.8
Reflexos orais 7 58.3 10 62.5 11 57.9 7 53.8 8 53.3 9 56.3
Mobilidade 11 91.7 13 81.3 14 73.7 12 92.3 13 86.7 12 75.0
Tonus 12 100 16 100 18 94.7 12 92.3 15 100 14 87.5
OFA’s 11 91.7 16 100 17 89.5 12 92.3 15 100 13 81.3

Tabela 2. Prevaléncia das alteragdes miofuncionais orais nas criancas com microcefalia segundo os grupos de fungdes, reflexo
orais, mobilidade, ténus e 6rgéos fonoarticulatérios.

Grupos Subgrupos n %
Degluticéo 21 65.6
Funcdes Mastigacéo 8 25.0
Respiracdo 14 43.8
Mordida 7 21.9
Reflexos orais Procura 5 15.6
Succédo 13 40.6
Bochechas 26 81.3
- Labios 15 46.9
Mobilidade Lingua 23 719
Véu palatino 6 18.8
Bochechas 29 90.6
Labios 27 84.4
Toénus Lingua 28 87.5
Véu palatino 8 25.0
Mento 15 46.9
Ocluséo 6 18.8
Frénulo 5 15.6
Orgéos Fonoarticulatérios Palato Duro 8 25.0
Mandibula 10 31.3
Postura de Lingua 14 43.8
Postura Labial 23 71.9

CONCLUSAO

O perfil miofuncional oral das criangas com microcefalia apresentou um nimero elevado de alterag8es, sendo a
alteragdo de tonus a mais prevalente.
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