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OBIJETIVOS

Realizar busca ativa e identificar os recém-nascidos com alteracGes posturais dos
pés;

Promover conforto e emponderar os pais e cuidadores sobre os cuidados gerais em
relacdo ao manuseio e posicionamentos adequados (cartilha educativa);

Promover alinhamento articular no (s) membro (s) afetado (s);
Reduzir as deformidades de membros inferiores;

Evitar alteracGes secundarias adaptativas;
Discutir com a equipe multidisciplinar a possibilidade de encaminhar o RN para
Ortopedista pediatrico em casos especificos (PTC estruturado);

Estimular o desenvolvimento neuropsicomotor do recém-nascido;
Encaminhar para acompanhamento ambulatorial.

MATERIAL

Equipamentos de protecdao individual (EPIs), fralda de tecido, algodao, gazes,
escovinha de cabelo infantil, rolinhos para postura e cartilhas educativas;

DESCRIGAO DOS PROCEDIMENTOS

3.1. Avaliagao

Lavar as maos e colocar os EPIs;

Identificar-se a genitora e explicar o motivo da avaliagao;

Iniciar a avaliagdao com a observag¢ao do comportamento do RN ao dormir e acordado,
focando na mobilizagdo passiva e ativa e postura dos membros inferiores. Em
seguida, despir o RN deixando apenas de fralda para melhor identificacdo de
alteragdes de quadris e joelhos que possam estar associadas ao pé torto congénito
(PTC);

Realizar a palpacdo e inspecdo de presenca de pregas cutanea e medial (em pé varo)
e posterior. ldentificar restricdo de movimento, amplitude de movimento,
musculatura encurtada e musculatura enfraquecida;

E importante identificar sinais de irritabilidade demonstrado com facies de dor e/ou
choro excessivo durante o manuseio dos pés.
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3.2. Tratamento

O tratamento deve comegar o mais precocemente possivel, para aproveitar a
maleabilidade que os ligamentos apresentam sob a acdo dos hormoénios maternos.
Ele consiste em empoderamento dos pais quanto aos cuidados com o RN, mobilizacdo
e alongamentos, estimulacdo sensério-motora e posicionamento.

3.2.1 - Mobilizagao passiva e alongamentos:
Preferencialmente o bebé devera estar ativo, reativo e calmo;

A articulacdo do tornozelo deve ser mobilizada passivamente dentro da amplitude de
movimento permitida, de forma suave e respeitando o tonus fisioldgico (hipertonia)
do RN;

Ao nos depararmos com hipertonia, deveremos esperar o momento de relaxamento
para continuar com a mobilizacdo;

Se for observado barreira ou resisténcia durante o movimento, respeitar o limite
permitido;

Pode ser cautelosamente realizado em RN com PTC estruturado com grau leve a
moderado, sempre observando sinais de desconforto do bebé;

Se o bebé chorar ou ficar irritado por qualquer motivo, devemos parar e avaliar qual
€ a necessidade dele no momento;

O alongamento deve ser realizado lentamente e mantida, para amenizar o
encurtamento muscular, e melhorar e manter a amplitude do movimento (ADM) do
tornozelo.

O alongamento deve ser realizado com a crianga em decubito dorsal, com o objetivo
de alongar o tend3do de Aquiles e dos flexores plantares, realizando assim a dorsiflexao
e eversao do pé em casos de equinovaro. Em casos de calcaneovalgo deve-se alongar
0s musculos eversores e dorsiflexores.

3.2.2. Estimulagao sensério-motora:

Deve ser iniciado a estimulagdo sensorial, no qual consiste em estimula¢do tatil
através do toque ou com texturas (escova de cabelo, gaze, fralda ou manual),
proprioceptiva e cinestésica para promover movimentacdo ativa da musculatura
enfraquecida;

A musculatura eversora e dorsiflexora deve ser estimulada nos casos de calcaneo
varo, e nos casos de calacaneo valgo devemos estimular a musculatura flexora
plantar e inversora.

Devemos orientar aos pais e/ou cuidadores a realizar, trés vezes ao dia, sendo
utilizado 10 repeticdes em cada vez;

Inicialmente deve ser estimulado os exercicios ativos e posteriormente os exercicios
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ativos associados a exercicios isométricos.
3.2.3. Posicionamento

Pode ser usado coxins e travesseiros para ajudar no posicionamento, deve-se
posicionar o recém-nascido de acordo com a posicdo que melhor proporcione a
correcdo desejada;

Em casos de encurtamento de musculos mediais do pé ocasionando varismo ou
equinovaro o RN deve ficar em DL ao lado da musculatura alongada;

Em casos de calcaneovalgo, o RN devera ficar posicionado em DL contralateral a
musculatura encurtada;

Em casos de situac¢des bilaterais, posicionar em DD, ou em DL utilizando os dois lados,
porém dando preferéncia ao lado que favoreca o alongamento da musculatura
encurtada e a correcdo postural do pé mais acometido;
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