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Resumo

O Acidente Vascular Cerebral ¢ menos frequente em criangas do que em adultos, porém possui
um poder devastador para o futuro destes individuos, mesmo com indicios de melhor recuperagao das
alteragdes. O objetivo deste estudo ¢ descrever os achados fonoaudiolégicos de um caso de Acidente
Vascular Cerebral infantil, evidenciando a evolug@o apos 12 meses de terapia fonoaudioldgica, iniciada
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precocemente, apds lesdao neurologica adquirida. Trata-se de um individuo de 11 anos, género masculino,
com normalidade de desenvolvimento neuropsicomotor ¢ independéncia para as atividades funcionais
durante a primeira infancia. Em mar¢o de 2015 sentiu um mal subito, foi encaminhado para o hospital
de urgéncia e diagnosticado com Acidente Vascular Cerebral, do tipo hemorragico, em regido fronto-
parietotemporal esquerda. Foram realizados procedimentos cirtrgicos, e a internagao durou 25 dias. No
momento da alta hospitalar houve a orientagdo sobre a necessidade de atendimento fonoaudiologico. A
primeira avalia¢ao de linguagem evidenciou afasia adquirida do tipo emissiva, conforme as classificagdes
propostas para criangas. Foram realizadas 91 sessdes de terapia fonoaudioldgica, com duragdo de 50
minutos, pelo periodo de 12 meses. Ao analisar as habilidades formais de linguagem que permaneceram
alteradas, observa-se que as relacionadas a leitura e escrita sdo as de maior significancia, interferindo no
desempenho escolar e desenvolvimento comunicativo. Assim, além do atendimento fonoaudiologico até
que seja possivel uma comunicagio funcional, ¢ importante que haja o apoio escolar.
Palavras-chave: Fonoaudiologia; Linguagem; Acidente Vascular Cerebral; Criangas.

Abstract

Stroke is less common in children than in adults, but it has a devastating power for the future of these
individuals, even with signs of better recovery from the changes. The aim of this study is to describe
the speech therapy findings of a case of stroke child, showing the progress after 12 months of speech
therapy initiated early after acquired neurological injury. This is an individual of 11 years old, male, with
neurodevelopment normality and independence to the functional activities during early childhood. In
March of 2015, he suffered a sudden illness, was referred to the emergency hospital and diagnosed with
hemorrhagic stroke, in the left frontoparetotemporal region. Surgical procedures were performed, and
hospitalization lasted 25 days. At the time of hospital discharge, there was guidance about the need for
speech therapy care. In the first evaluation of language, there was evidence of acquired aphasia of the
emissive type, according to the classifications proposed for children. A total of 91 speech therapy sessions
lasting 50 minutes were performed for 12 months. When analyzing formal language skills that have
remained altered, it is observed that those related to reading and writing are those of greater significance,
interfering in school performance and communicative development. Thus, in addition to speech and
language therapy until functional communication is possible, it is important that there be school support.

Keywords: Speech, Language and Hearing Sciences; Language; Stroke; Child.

Resumen

El accidente cerebrovascular es menos comun en nifios que en adultos, pero tiene un poder devastador
para el futuro de estes individuos aun que se tenga indicios de mejor recuperacion de las alteraciones.
El objetivo de este estudio es describir los hallazgos fonoauioldgicos de un caso de Accidente Vascular
Cerebral Infantil, que muestra el progreso después de 12 meses de terapia fonoaudiologica iniciada
precozmente, en un caso de lesion neurologica adquirida. Se trata de un individuo de 11 afios, de
sexo masculino, con normalidad el desarrollo neuropsicomotor y independencia de las actividades
funcionales durante la primera infancia. En marzo el afio 2015 sintié un mal subito, fue remitido al
hospital de emergencia y diagnosticado como Accidente Vascular Cerebral, de tipo hemorragico en la
region frontoparietotemporal izquierda. Se realizaron procedimientos quirtrgicos y la hospitalizacion
durd 25 dias. En el momento del alta hospitalaria hubo orientacion sobre la necesidad de tratamiento
fonoaudioldgico. La primera evaluacion del lenguaje mostro afasia adquirida de tipo emisivo, de acuerdo
con las clasificaciones propuestas para los nifios. Se realizaron 91 sesiones de terapia fonoaudiologica, con
una duracion de 50 minutos, el periodo de 12 meses. Mediante el analisis de las habilidades lingiisticas
formales que permanecieron cambiada, se observa que las relacionadas con la lectura y la escritura
son las mas significativas, porque interfieren con el desempeifio escolar y desarrollo comunicativo. Por
lo tanto, ademas de la terapia fonoaudiologoca hasta que una comunicacion funcional sea posible, es
importante el apoyo escolar.

Palabras clave: Fonoaudiologia; Lenguaje; Acidente Vascular Cerebral; Nifio.
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Introducao

O Acidente Vascular Cerebral (AVC) pode ser
definido como o rapido desenvolvimento de sinais
clinicos decorrentes de disturbios focais ou globais
da fung¢@o cerebral, com sintomas com duragdo
superior a 24 horas, de origem vascular, resultando
alteragdes cognitivas e sensorio-motoras, de acordo
com a area ¢ a extensdo da lesdo'.

Estima-se que, uma em cada cinco mulheres e,
um em cada quatro homens poderdo sofrer um AVC
até os 85 anos de idade, e este risco aumenta apos
0s 55 anos®. Quando se trata de criangas, a variavel
¢ de dois a oito casos a cada 100.000 criangas até
aidade de 14 anos, sendo que sdo acontecimentos
raros ¢ isolados, de carater importante pela gravida-
de de suas complicacdes e variedade de etiologias.
Algumas das principais causas de AVC em criangas
sdo: cardiopatia congénita, doenga hematologica
(anemia falciforme, policitemia, purpura alo-
-imune do recém-nascido), doenga auto-imune,
coagulopatias, vasculite, anomalias vasculares, in-
fartos venosos, doencas metabdlicas, vasoespasmo,
traumas, desidratagéo, neoplasias, entre outras®2
O AVC ¢é menos frequente em criangas do que em
adultos, porém quando ocorre, possui um poder
devastador para o futuro destes individuos, mesmo
com indicios de melhor recuperagio das alteragdes
por esta populacdo®.

O AVC pode ser dividido em dois tipos: isqué-
mico e hemorragico. O AVC isquémico (AVCI) ¢
caracterizado pela obstru¢do de um vaso sanguineo
que bloqueia o fluxo de sangue para as células cere-
brais, ndo ocorrendo o recebimento necessario dos
nutrientes indispensaveis ao metabolismo de suas
células'?. Enquanto o AVC hemorragico (AVCH)
consiste no rompimento de um vaso sanguineo,
gerando o extravasamento de sangue e aumento da
pressdo intracraniana'. O tipo de AVC mais comum,
em qualquer faixa etaria, ¢ o AVCI.

Apds o acometimento, independente do tipo
de AVC, um dos danos mais comuns ao sujeito ¢
o distirbio adquirido de linguagem, denominado
afasia, que ¢ caracterizada por alteragdes linguisti-
cas de origem discursiva e articulatdria, produzida
por lesdo focal no sistema nervoso central, em areas
responsaveis pela linguagem, podendo ou ndo estar
associada a outras alteragdes cognitivas, tornando o
individuo dependente de recursos auxiliares para a
produgdo e/ou interpretagéo da linguagem®.

Para as criangas, a afasia pode ser subdivida
em desenvolvimental e adquirida. Se ocorrer an-
tes dos dois anos de idade a afasia é considerada
desenvolvimental, se ocorrer apos, adquirida. A
idade de dois anos é um marcador de tempo devido
ao fato de que, nesta faixa etdria, a crianca deve
ter desenvolvido aspectos minimos da linguagem,
como alguns fonemas ¢ a capacidade de produzir
sentengas simples’. A classificacdo dos tipos de
afasia na infancia também pode se diferenciar de
acordo com as manifestagdes linguisticas, de forma
mais abrangente, dividindo-se em afasia emissiva e
receptiva, considerando os parametros de expressao
e compreensao, respectivamente®.

O tipo ¢ a gravidade da afasia estdo diretamente
relacionados ao local e extensdo da lesdo neurologi-
ca adquirida, sendo a relacdo entre areas cerebrais
e a linguagem alvo de estudos hé anos, mostrando
principalmente a importancia do hemisfério es-
querdo, mais especificamente as areas de Broca
e Wernicke®. Outro fato conhecido é que regides
extras influenciam diretamente e indiretamente nas
habilidades linguisticas, bem como o hemisfério
direito, responsavel pelos aspectos paralinguisticos
da comunicagdo'.

Considerando os aspectos citados, ressalta-se
que, em todos os casos de AVC, é de suma impor-
tancia considerar a etiologia, histdria clinica, local e
extensdo da lesdo, relacionando tais fatores com as
alteragdes apresentadas pelos sujeitos acometidos,
principalmente naqueles em que houver a presenca
da afasia, pois cada caso € unico e possui diferentes
manifestagdes que podem atingir todos os niveis
formais da linguagem, dentre eles a fonologia, mor-
fologia, sintaxe, semantica, pragmatica e o 1éxico.

O objetivo do presente estudo ¢ descrever os
achados fonoaudiologicos de um caso de AVC
infantil, evidenciando a evolugdo apos 12 meses
de terapia fonoaudioldgica, iniciada precocemente,
apos lesdao neurologica adquirida e, dessa forma,
reforgar a importancia da intervengdo precoce, a
fim de proporcionar um progndstico favoravel a
pessoa com afasia.

Apresentacao do caso clinico

O trabalho fundamentou-se em um estudo de
caso clinico de um paciente atendido na Clinica de
Fonoaudiologia da institui¢do de origem. O estudo
néo foi enviado a0 Comité de Etica em Pesquisa
com Seres Humanos (CEP), pois ao iniciar o trata-
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mento fonoaudioldgico, o responsavel pelo pacien-
te assinou o Termo de Autorizacao para Utilizacao
dos Dados, como previsto e concedido pela propria
instituicdo, dispensando a aprovagao pelo CEP.

O paciente compareceu a Clinica de Fonoau-
diologia acompanhado dos pais, que participaram
da anamnese e auxiliaram no relato da seguinte
historia clinica: individuo de 11 anos de idade,
género masculino, com normalidade de desenvol-
vimento neuropsicomotor e independéncia para as
atividades funcionais durante a primeira infancia.
Em marco de 2015 sentiu mal estar seguido de sin-
cope, foi socorrido em um breve periodo de tempo,
aproximadamente 10 minutos, e encaminhado para
o hospital, onde foi realizada avaliagdo neuroldgica
por meio de tomografia computadorizada de cranio,
com cortes axiais, utilizando o aparelho Multi Slice,
que fornece reconstrugdes multiplanares, sem a
infusdo intravenosa do meio de contraste iodado.
Imediatamente, foi diagnosticado AVCH em regiao
fronto-parietotemporal esquerda e realizada neuro-
cirurgia para conter a hemorragia, sendo que, apos
quatro dias, houve novo foco hemorragico acom-

panhado de edema cerebral, com a necessidade de
outro procedimento cirtirgico para descompressao
intra-craniana. A alta hospitalar aconteceu 25 dias
apds o acometimento, com orientacdes sobre a
necessidade de atendimento fonoaudioldgico.

A primeira avaliagdo de linguagem ocorreu em
abril de 2015, por meio do Teste de Reabilitacio das
Afasias — verso adaptada'! e do Token Test— versdo
adaptada para criangas'?, evidenciando a classifica-
¢do de afasia adquirida do tipo emissiva, conforme
as classifica¢des propostas para criangas’?.

Foram realizadas 91 sessdes de terapia fo-
noaudioldgica, com duragdo de 50 minutos, pelo
periodo de 12 meses. A intervengdo foi realizada
por trés terapeutas distintas, com revezamento de
terapeutas, respeitando o ciclo da grade curricular
do curso de graduacdo em Fonoaudiologia, sendo
todas as sessdes supervisionadas por uma Unica
docente especialista na area. Os planejamentos
terapéuticos foram abrangentes para atender todas
as alteragdes fonoaudioldgicas encontradas na
avaliagdo (tabela 1).

Tabela 1. Avaliagdes pré e pds-intervencdo fonoaudioldgica

Habilidades . Res'_ultados L L Resyltados L
pré-intervencao fonoaudiolégica poés-intervengao fonoaudioldgica

Fluéncia Inalterado Inalterado
Leitura Alterado Alterado
Escrita Alterado Alterado
Nomeagao Alterado Inalterado
Repetigdo Alterado Inalterado
Evocagdo Alterado Inalterado
Compreenséo da LO Inalterado Inalterado
Compreenséo da LE Alterado Alterado

Legenda: LO: linguagem oral. LE: linguagem escrita

Discussao

Dentre os tipos de AVC, o isquémico ¢ o mais
comum independente da faixa etaria, relacionando-
-se com fatores de risco de ordens hereditarias. Em
contrapartida, o AVCH est4 mais relacionado a pro-
blemas de malformacao vascular, estando presentes
ou ausentes outros fatores de risco adquiridos ou
hereditarios'.

Algumas das anomalias vasculares sdo as
malformacdes arteriais, arteriovenosas e fistulas
arteriovenosas. Dentre estas, merece destaque

a malformagdo arteriovenosa, caracterizada por
fistulas arteriovenosas que possuem um epicentro
denominado ninho, composto por artérias que
nutrem e aumentam o volume das veias, podendo
estar presentes no nascimento ou se evidenciarem
durante o desenvolvimento do individuo, sendo que
elas ndo diminuem ou regridem de forma esponta-
nea. As mudangas hormonais para a puberdade ou
traumas, podem mobilizar o crescimento da malfor-
magcao arteriovenosa, pois as veias de drenagem se
tornam mais evidenciadas, tortuosas ¢ distendidas,
podendo ocasionar uma hemorragia'4. Alguns
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Figura 1. Controle pds-craniectomia na regido fronto-parietotemporal esquerda

Figura 2. Tomografia Computadorizada de Cranio, apos craniectomia, destacando area
hipoatenuante de aspecto sequelar na regido fronto-parietotemporal esquerda

critérios estabelecidos na década de 60 ainda sdo
utilizados e consideram o inicio da puberdade aos
0ito anos para as meninas € em nove anos para os
meninos'®. Apesar de o tipo mais comum de AVC
ser o isquémico, o caso clinico abordado relata
um AVC do tipo hemorragico ocorrido durante o
periodo de puberdade e resultante de malformagao
arteriovenosa, que ¢ o principal fator de risco para

este tipo de AVC na infancia, o que corrobora com
os achados da literatura.

A relagdo entre tipo, local e extensao da lesdo
¢ manifestagdes na comunica¢do do individuo
merecem atengdo, visto que, os lobos temporal,
parietal e regido pré-frontal do hemisfério esquer-
do atuam de forma direta nos processos léxico-
-semanticos'®, havendo forte correla¢do entre as
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areas témporo-parietais e as tarefas de discurso,
repeticao, nomeagdo, compreensao da escrita e da
leitura’. A lesdo cerebral do paciente compreende
as areas supracitadas, exceto regido pré-frontal, o
que refor¢a a concordancia entre manifestagdes
linguisticas e locais de lesdes neurologicas adqui-
ridas do caso estudado.

O efeito da lesdo cerebral em criancas ¢ dife-
rente do efeito em adultos'”. Caso uma crianga seja
acometida por uma lesdo cerebral que comprometa
completamente seu hemisfério dominante, podera
apresentar afasia, mas com maior chance de recupe-
racdo da linguagem, pois a reorganizagao cerebral,
decorrente da neuroplasticidade, encontra-se em
maior potencial comparado a individuos adultos e
idosos, fato que possivelmente colaborou no pro-
cesso de reabilitagdo neste relato de caso, visto que
0 paciente iniciou a intervenc¢do fonoaudiologica
aos 11 anos de idade.

Em relagdo a reabilitacdo precoce, quando o
paciente ¢ submetido a terapia desde a fase aguda
do AVC, a recuperag@o pode ser até duas vezes
maior quando comparada a recuperacdo esponta-
nea. Além disso, se a terapia fonoaudiologica for
iniciada apds a fase aguda, os resultados podem
ser menos expressivos, ainda que significativos'®.
Levando em consideracao que o tratamento fono-
audiolégico inciou-se precocemente, em torno de
um més apds o acometimento cerebral, foi possivel
observar melhora significativa nas habilidades co-
municativas, visto que, ao comparar as avaliacdes
pré e pés-intervengao fonoaudiologica, nota-se que,
de seis habilidades alteradas, restaram apenas trés
que ndo apresentaram melhora expressiva.

Ao analisar as habilidades formais de lingua-
gem que permaneceram alteradas apds 12 meses
de interven¢do, observa-se que as relacionadas
a leitura e escrita sdo as de maior significancia,
interferindo no desempenho escolar ¢ desenvolvi-
mento comunicativo, sendo, portanto, necessario
o acompanhamento fonoaudioldégico unido ao
apoio escolar. Dessa forma, por mais que a afasia
na infincia tenha um melhor prognéstico, essa
crianca precisara de acompanhamento por um
periodo maior, compreendendo este por toda sua
infancia e até a aquisicao total da linguagem em seu
periodo escolar, devido as possiveis dificuldades
8 0 que refor¢a a importancia e a necessidade de
comunicagao e parceria com toda a equipe escolar,
promovendo qualidade no processo de reabilita¢do.

Conclusao

Um acometimento cerebral infantil ndo ¢ algo
comum ¢ casual. Ao longo dos anos, a variavel
de criancas atingidas vem aumentando exponen-
cialmente, por isso, ¢ necessario que haja mais
estudos, uma vez que sua etiologia, diagnostico e
prognéstico sio desafiadores. E importante que este
individuo seja assistido de forma precoce, refor-
¢ando a importancia da interveng@o em periodo de
maior neuroplasticidade, e que seja acompanhado
até atingir uma comunicagéo funcional. Além disso,
destaca-se a importancia da associa¢do entre os
achados fonoaudiologicos e neurologicos para que
ocorra maior sucesso nos processos de reabilitacdo
da linguagem.
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