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PREMATURIDADE E ASSIMETRIAS CRANIANAS POSICIONAIS: RELACOES,
RISCOS E POSSIBILIDADES DE INTERVENCAO!

Suelen Maria Kreme de Paula?, Nathalia Wielens Becker’, Milena Trevisan?, Manoela
Bottega Furti’, Simone Zeni Strassburger® e Amanda Schoffel Sehn’.

! Trabalho desenvolvido na Universidade Regional do Noroeste do Rio Grande do Sul - UNIJUI, vinculado ao
projeto de pesquisa e extensao “Prematuros: Prevengao, Apoio e Cuidado”, com financiamento FAPERGS.

2 Bolsista PIBEX do Projeto Prematuros: Prevengdo, apoio e cuidado, estudante do curso de fisioterapia da
Universidade Regional do Noroeste do Rio Grande do Sul - UNIJUI

> Voluntaria do Projeto Prematuros: Prevencdo, apoio e cuidado, estudante do curso de medicina da
Universidade Regional do Noroeste do Rio Grande do Sul - UNIJUI

4 Voluntaria no Projeto Prematuros: Prevengdo, apoio e cuidado, bolsista PIBEX e estudante do curso de
Medicina da Universidade Regional do Noroeste do Rio Grande do Sul - UNIJUI

> Voluntiria no Projeto Prematuros: Prevengdo, apoio e cuidado, estudante do curso de medicina da
Universidade Regional do Noroeste do Rio Grande do Sul - UNIJUI.

® Fisioterapeuta, docente e coordenadora no curso de fisioterapia na Universidade Regional do Noroeste do
Estado do Rio Grande do Sul - UNIJUI, extensionista no Projeto Prematuros: Prevengdo, apoio e cuidado.

7 Psicologa, docente no curso de psicologia na Universidade Regional do Noroeste do Estado do Rio Grande do
Sul - UNIJUI, coordenadora do Projeto Prematuros: Prevengio, apoio e cuidado.

INTRODUCAO

As assimetrias cranianas posicionais sdo causadas por forgas externas exercidas sobre
o cranio de lactentes, sendo comuns nos primeiros meses de vida devido a fluidez das suturas
cranianas. Entre os principais tipos, destacam-se: a plagiocefalia, braquicefalia e a
escafocefalia (Santos; ef al, 2024).

Essas assimetrias ocorrem pela acdo da gravidade em decubito prolongado,
especialmente em prematuros devido a hospitalizacdo prolongada. Retrocessos no
desenvolvimento psicomotor, torcicolo muscular e partos instrumentais sdo considerados
fatores de risco relevantes para o surgimento dessas deformidades (Santos; et al, 2024).

Embora frequentemente subestimadas, as deformidades cranianas posicionais vao
além de uma questdo estética. Em casos mais severos, podem evoluir para craniostenose,
condi¢do em que ocorre o fechamento precoce das suturas cranianas, podendo afetar o
desenvolvimento neuroldgico da crianca. Ademais, podem interferir na fungao mandibular, na
visdo, na audicdo, no desempenho motor e na autoestima. Nesse contexto, o diagndstico
precoce € essencial, pois possibilita intervencdes mais eficazes durante o periodo de maior

plasticidade 0ssea, especialmente nos primeiros seis meses de vida (Rocha; et al, 2025).
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O diagnostico das assimetrias cranianas ¢ predominantemente clinico, com observagao
da cabegca em vista superior, incidéncia em que a assimetria se torna mais evidente. Os
exames de imagem sdo reservados para investigacdo de hipdteses como cranioestenose,
enquanto as medi¢des do cranio podem ser realizadas por meio de cranidometro, possibilitando
o monitoramento das alteragdes durante o acompanhamento (Oliveira; et al, 2024).

Diante do aumento expressivo de nascimentos prematuros, da alta taxa de internacdes
em Unidades de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN) e do elevado niumero de bebés atendidos
pelo Projeto Prematuros com assimetrias cranianas, tornou-se necessario o estudo sobre essa
tematica, visando promover uma vida saudavel e o bem-estar dessas criangas desde os
primeiros momentos da vida, conforme o terceiro Objetivo de Desenvolvimento Sustentavel

da Organizacao das Nag¢des Unidas, titulado como Satde e Bem-Estar.

METODOLOGIA-

O presente estudo trata-se de um relato de experiéncia vinculado ao Projeto de
Pesquisa e Extensdo “Prematuros: Preven¢ao, Apoio e Cuidado”, com enfoque no rastreio e
manejo das assimetrias cranianas em recém-nascidos prematuros. O referido projeto foi
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da UNIJUI (CAAE: 70390623.2.0000.5350) e
realiza agoes interdisciplinares voltadas a prevencao da prematuridade, orientacdo as familias
e acompanhamento do desenvolvimento neuropsicomotor. Nesse contexto, sdo feitas
avaliacdes precoces para rastrear e manejar alteragdes motoras e posturais, incluindo as
assimetrias cranianas.

As avaliagdes que compdem o presente estudo foram realizadas com base na
observagao, palpacdo e historia clinica, sendo os dados registrados em ficha de evolucao
individual de cada paciente, durante o periodo de agosto de 2023 a julho de 2025, nas
dependéncias da UNIR/CER III — Centro Especializado de Reabilitagdo da Unijui.

Foram acompanhados 25 bebés prematuros, com idade gestacional ao nascimento
variando entre 25 e 35 semanas. O projeto € de natureza longitudinal, com acompanhamento
iniciado a partir do primeiro més de idade corrigida (IC) e realizado em cinco marcos do
desenvolvimento: aos 1, 3, 6, 9 e¢ 12 meses de IC. Durante os atendimentos, foram
monitoradas possiveis alteracdes e sinais de assimetrias cranianas. Além disso, os familiares

receberam orientacdes sobre posicionamento, estimulo motor e manuseio seguro, com
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encaminhamentos para servigos especializados, quando necessario, visando garantir o cuidado

integral e o desenvolvimento adequado dos lactentes.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram inicialmente avaliados 25 bebés prematuros, dos quais todos participaram do
primeiro marco do acompanhamento (F1), realizado aos 1 més de IC. No entanto, ao longo do
projeto, 5 bebés desistiram de dar continuidade, ndo completando todas as etapas até o quinto
marco (F5), aos 12 meses de IC. Entre os 25 avaliados, 6 bebés (24%) apresentaram algum
tipo de assimetria craniana, sendo a braquicefalia a condi¢do mais frequente, acometendo 4
deles (66,7% dos casos de assimetria).

Entre os casos com diagnéstico de assimetria, observou-se que a maioria apresentou
histérico de internagdes prolongadas em UTIN (variando de 22 a 72 dias), o que condiz com
achados da literatura que apontam a permanéncia prolongada em dectbito dorsal como um
fator de risco para alteragdes cranianas (Rodolfo; et al, 2025). Além disso, a deteccao das
assimetrias em IC precoce (até os 3 meses) foi absoluta entre os casos, o que reforca a
importancia da avaliagdo precoce, considerando que os primeiros seis meses de vida
representam o periodo de maior plasticidade ossea craniana (Rocha; et al, 2025).

A principal assimetria observada nos bebés avaliados foi a braquicefalia, caracterizada
pelo achatamento simétrico da parte posterior do cranio, resultando em uma cabeca alargada e
achatada, sem inclinacdo lateral. Essa condi¢do estd frequentemente associada a permanéncia
prolongada em posi¢do de supino, algo comum entre os bebés avaliados, devido ao tempo
prolongado de internag@o hospitalar. Além disso, a auséncia de estimulos motores adequados,
como o 'tummy time', contribui significativamente para o desenvolvimento dessa deformidade
(Rodolfo; et al, 2025).

Essas deformidades podem interferir no controle cefélico, na simetria dos movimentos
e na aquisi¢do dos marcos motores esperados para a idade, como rolar, sentar e engatinhar.
Em casos mais severos e prolongados, hé risco de evolugdo para uma craniostenose, podendo
comprometer o crescimento adequado do encéfalo e, consequentemente, o desenvolvimento
neuroldgico da crianga (Rocha; et al, 2025).

A intervengdo fisioterap€utica nas assimetrias cranianas em prematuros visa promover

a simetria, prevenir deformidades permanentes e estimular o desenvolvimento
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neuropsicomotor. Sua efetividade é maior quando iniciada precocemente, aproveitando a

.

plasticidade craniana nos primeiros meses de vida (Tudella; Formiga, 2021).

Entre as condutas adotadas, destacam-se o reposicionamento passivo e ativo da
cabeca, de acordo com a assimetria apresentada, evitando apoio sobre a regido achatada e
incentivando a posi¢ao prona durante a vigilia (tummy time), pratica que promove o controle
cefalico e reduz o tempo de pressdo sobre as areas mais suscetiveis a deformagao (Tudella;
Formiga, 2021. Oliveira; et al, 2024). Ademais, o acompanhamento fisioterapéutico inclui
estimulos sensorio-motores simétricos, atividades ludicas e direcionadas ao lado menos
estimulado. A orientacdo familiar ¢ fundamental para garantir a continuidade das estratégias
em casa (Rocha; ef al, 2025).

Outra forma de tratamento, ¢ a terapia com uso de capacete ortopédico, indicada
principalmente para bebés com deformidades cranianas moderadas a graves, mostrando
melhores resultados quando iniciada precocemente, especialmente antes dos nove meses de
idade, e com uso adequado por mais de 15 horas diarias. Estudos demonstram que, nesses
casos, 0 capacete pode proporcionar uma corre¢do mais rapida e significativa da forma
craniana em comparagdo a terapia postural isolada ou a outras medidas conservadoras
(Jakubowski; et al, 2024). Contudo, a terapia com capacete pode causar efeitos adversos,
como irritagdes cutaneas, além de apresentar alto custo e dificuldade de acesso. Seu uso ¢
controverso, exigindo decisdo individualizada conforme gravidade, idade, adesdo e resposta a

tratamentos ndo invasivos (Van Wijk, et al, 2014).

CONSIDERACOES FINAIS

Ao finalizarmos o trabalho, concluimos que as assimetrias cranianas posicionais,
embora muitas vezes consideradas apenas alteragdes estéticas, possuem implicagdes
funcionais importantes no desenvolvimento motor e neuroldgico de recém-nascidos
prematuros. A identificacdo precoce e o manejo adequado dessas alteracdes sdo essenciais
para minimizar riscos de comprometimentos futuros, especialmente em um periodo em que a
plasticidade craniana permite maiores chances de reversao.

A escrita e a divulgacdo de estudos sobre o tema revelam-se fundamentais para
ampliar o conhecimento entre profissionais da saude, académicos e familiares, favorecendo a

adogdo de condutas preventivas e terapéuticas eficazes. Dessa forma, este trabalho contribui
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ndo apenas para a literatura cientifica, mas também para a conscientizacdo da sociedade
quanto a relevancia do tema.

Palavras-chave: Prematuridade. Assimetrias Cranianas. Desenvolvimento neuropsicomotor.
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