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Resumo

Introducdo: A Paralisia Cerebral (PC) € a causa de incapacidade mais comum da infancia. A
espasticidade € a principal responsavel pela limitagdo funcional e consequente
comprometimento da qualidade de vida. Objetivos: Avaliar o perfil emocional e biopsicossocial
e a Qualidade de Vida de criancas e adolescentes com Paralisia Cerebral e compara-los a
populagdo pedidtrica tipica. Casuistica: Quarenta pacientes com Paralisia Cerebral dos niveis I,
Il e Ill do Sistema de Classificacdo da Fungcdo Motora Grossa (GRUPO DE ESTUDO) e 45
individuos normais pareados por género e idade (GRUPO CONTROLE). Métodos: Dois
guestionarios foram respondidos pelos cuidadores: Instrumento para Avaliacdo de Resultados
de Reabilitacdo em Pediatria (IARRP) e CBCL (Child Behavior Check List). Resultados: A
média de idade do GRUPO DE ESTUDO foi de 115 meses (m), variando de 73 a 219 m, com
predominio do género masculino (55%). No GRUPO CONTROLE a média de idade foi de 129
m, variando de 72 a 222 m, com 54% do género masculino. Criangas com PC apresentaram
piores indices nas dimenses funcao fisica e extremidade superior (UEP), transferéncia basica
e mobilidade (TBM) e func¢éo fisica e esportiva (SPF) do IARRP, e nas atividades cotidianas,
escolares, sociais e atencdo do CBLC (p<0.001). Criancas do GRUPO DE ESTUDO com
menores indices em TBM e SPF tiveram piores escores no CBCL em atividades, social e total
de competéncias, sendo que piores indices em SPF (IARRP) estiveram associados a piores
escores em queixas somaticas e problemas de atencdo (CBCL). Melhores indices no escore
global do IARPP tiveram correlagdo com melhores escores em atividades, escola e total de
competéncias do CBCL. No GRUPO CONTROLE melhores indices em UEP (IARRP)
correlacionaram-se com melhores indices em social (CBCL); melhores indices em SPF
(IARRP) com melhores escores em social (CBCL); menores indices em SPF (IARRP) com mais
ansiedade/depressao. Conclusdo: Criancas com PC apresentam piores indices de QV e peffil
emocional e biopsicossocial que as da populacao pediatrica tipica.
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