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A capacidade funcional. cm especial, o “status™ motor. ¢ um dos importantes marcadores de um envelhecimento bem sucedido.
estando sua perda associada a predigdo de fragilidade. dependéncia. risco aumentado de quedas, institucionalizagéo ¢ de morte.
Deste modo. focalizar a avaliagdo apenas em sinais ¢ sintomas ¢ extremamente limitado quando se deseja analisar a escolha da
intervengdo que terd impacto sobre a condigdo funcional. Para tanto. ¢ necessario que o fisioterapeuta utilize medidas objetivas.
vilidas ¢ reprodutiveis. Este estudo tem por objetivo analisar a confiabilidade, entre observadores, de um instrumento de
avaliagdo fisico-luncional que visa a identificagdo dos principais pontos de intervengio para uma possivel inclusdo em servigo
de reabilitagdo gerontoldgica. Umaamostra de 26 sujeitos (82,35 = 8.37 anos) do sexo feminino, institucionalizados, caracterizados
cognitivamente pelo Mini-Exame do Estado Mental (20.27 £ 5.39 pontos) ¢ funcionalmente pela Medida de Independéncia
FFuncional (115.61 £ 7.00 pontos) foram avaliados - em momentos distintos por dois observadores cegos - em relagao a mobilidade.
coordenagdo. sensibilidade cutanea protetora (monofilamento de Semmes-Weistein 5.07). equilibrio ¢ marcha (Avaliagao do
I:quilibrio ¢ Mobilidade de Tinetti). tempo de marcha ("timed up and go™ adaptado) ¢ quanto a habilidade em subir degraus de
10.5.20.5 ¢ 30.5 cm (step test™). Atraves de analise estatistica de Kappa (com nivel de significancia p < 0,03) e do coeficiente
de correlagdo intraclasse (CCI) encontrou-se concordéncia nos “step test™ 20,5 ¢ 30.5 (Kappa = 1.00 ¢ 0,63, respectivamente).
“timed up and go™ adaptado (CCI = 0.88). pontuagdo da escala de Tinetti para equilibrio (CCI = 0.85) ¢ marcha (CCI = 0.68).
mostrando uma boa reprodutibilidade desses testes. Ao contririo. nos testes de mobilidade ¢ transferéncia. os indices de
concordancia foram baixos. sugerindo subjetividade de interpretagdo c¢/ou pequena variabilidade no desempenho dos sujeitos.
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Ohjetivo: Comparar o desenvolvimento motor no primeiro ano de vida de uma crianga nascida de termo, saudavel ¢ outra
nascida prematura com diagndstico de Hemorragia Peri-intraventricular (HP1V). Metodologia: O estudo consistiu na
avaliagdo longitudinal para investigar a seqiiénceia evolutiva do controle postural precoce, até os seis meses de vida.
corrigindo a idade gestacional para ocasido do termo na crianga pré-termo. Foram utilizados os procedimentos metodologicos
de POUNTNEY ct al. (1990) ¢ GREEN ct al. (1993) obedecendo a Escala Motora Chailey Levels of Abitity para as
posicocs supino. prono ¢ sentado. Foram catalogados os dados referente a descarga de peso ¢ sua relagdo com movimento
de cabega. tronco ¢ membros. Ao final do primeiro ano de vida foi realizada Exame Neuroldgico do Lactente (DIAMENT.
1976). Resultados: A crianga pré-termo aos 6 meses de idade apresentou niveis de habilidades inferiores aqueles apresen-
tados pela crianga nascida de termo ¢ sauddvel. para todas as posturas. Ao primeiro ano de vida. o exame neuroldgico da
crianga pré-termo mostrou como problemas principais a presenga de hipotonia axial ¢ hipertonia de membros, com predo-
minio nos inferiores. A crianga nascida de termo. estava deambulando de forma adequada para idade. Conclusd@o: O
comportamento motor evolutivo da crianga estudado com &nfase na descarga de peso ¢ sua relagdo com movimento ativo
¢ capaz de nos fornecer complementos para o diagnostico do desempenho motor auxiliando o exame neuroldgico tradi-
cional.



