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RELACAO ENTRE A INTEGRACAO SENSORIAL E O METODO
PADOVAN®

Relationship Between Sensory Integration And Padovan® Method

Lilianny Pereiral®, Gislei Frota Aragao?, Daianny Mesquita Pontel, Adrielle Silva Alencar!, Ruan Lucas Roméao?!

RESUMO

Objetivo: revisdo de literatura sobre integragdo sensorial e 0 Método Padovan®, correlacionando-os a fim de demonstrar como o Método trabalha dentro
desta abordagem de estimulacéo sensério-motora e, assim, analisar os beneficios dessa terapia. Fontes de dados: Foi utilizada as seguintes bases de dados:
Medline, Scielo, Periédico CAPES e LILACS. Foram selecionados artigos publicados entre o periodo de 2010 a 2021 e incluidos 6 artigos publicados sobre
0 Método Padovan® fornecidos pelos préprios autores. Os descritores usados foram: Integragdo sensorial, neuroplasticidade, desenvolvimento infantil e
terapia ocupacional com todas as combinages possiveis entre eles. Todos os artigos selecionados foram publicados na lingua inglesa. Sintese dos dados: A
busca forneceu 2631 estudos sobre integragao sensorial. A partir destes, foram selecionados 347 artigos da Medline, 6 da Scielo, 926 do portal CAPES, 302
da LILACS, além dos 6 sobre o Método Padovan® cedidos pelos autores. Apos critérios de inclusdo e exclusdo 34 artigos foram analisados na sua integra
e, apds cruzadas as informacdes sobre integragéo sensorial e a Terapia Padovan®, viu-se que a mesma tem em sua constituicdo os fundamentos da estimulagdo
sensdrio-motora. Conclusdo: Estimulos sensoriais externos sdo fundamentais para o desenvolvimento do Sistema Nervoso Central. Assim o Método
Padovan®, terapia embasada na integracdo sensorial, que atua através da neuroplasticidade, pode ser Gtil para tratar distdrbios do neurodesenvolvimento e
oferecer melhorias na qualidade de vida aos pacientes.
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ABSTRACT

Objective: to review the literature on sensory integration and the Padovan Method®, correlating them in order to demonstrate how the Method works within
this sensory-motor stimulation approach and, thus, to analyze the benefits of this therapy. Data sources: Literature review using the following databases:
Medline, Scielo, Periodic CAPES and LILACS. Articles published between 2010 and 2021 were selected and 6 articles published on the Padovan Method®
were included and provided by the authors themselves. The descriptors used were: Sensory integration, neuroplasticity, child development and occupational
therapy with all possible combinations between them. All selected articles were published in English. Summary of the findings: The search provided 2631
studies on sensory integration. From these, 347 articles from Medline, 6 from Scielo, 926 from CAPES portal, 302 from LILACS were selected, in addition
to the 6 on the Padovan Method® provided by the authors. After inclusion and exclusion criteria 34 articles were analyzed in their entirety and, after crossing
the information on sensory integration and Padovan® Therapy, it was seen that it has in its constitution the fundamentals of sensorimotor stimulation.
Conclusion: External sensory stimuli are essential for the development of the Central Nervous System. Thus, the Padovan Method®, therapy based on
sensory integration, which works through neuroplasticity, can be useful to treat neurodevelopmental disorders and offer improvements in the quality of life
for patients.
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INTRODUCAO

Inicialmente pensava-se que o cérebro era uma
estrutura rigida sem capacidade de mudanca, pois, sabe-se
gue permanece constantemente na interfase, ou seja, fase do
ciclo celular em que ndo ocorre replicacdo celular, assim,
lesdes em potencial ndo poderiam ser restauradas’.
Atualmente, ha evidéncias que provam que o tecido nervoso
é capaz de se adaptar a varias circunstancias durante toda a
vida, sendo valido dizer que o cérebro é flexivel e
modificAvel>.  Esta  capacidade é chamada de
neuroplasticidade, onde ha um rearranjo das conexdes
interneuronais baseadas em novas experiéncias vividas
durante o ciclo celular com modificagdes moleculares e
estruturais como a formagcéo de novas sinapses neuronais®. O
objetivo desta complexa modificagio é a aquisicdo
comportamental de marcos motores e ndo-motores do
desenvolvimento via aprendizagem e memdria®.

A neuroplasticidade é o potencial do sistema nervoso
de agrupar e organizar os circuitos neurais a fim de manter o
desempenho excelente e efetivo das fungdes sensoério-
motoras. A partir dessa capacidade, a integracdo sensorial,
como um processo neurofisiologico imprescindivel, organiza
as informac0es aferentes e as compara a experiéncia cerebral
preexistente, garantindo as respostas adequadas diante de
qualquer estimulo®. Esse processo, ao desenvolver um padrao
motor e sensitivo, trabalha os dispositivos visuais, auditivos
e tateis de forma controlada para que, conforme a aplicacéo
repetitiva de estimulos, as sinapses neurais se estabelecam e
sejam integradas corretamente®. Um modelo de terapia
ocupacional baseado na integracdo sensorial, além de ser
eficaz em reformar as habilidades de processamento, se torna
significativo por facilitar a assimilacdo das informaces
sensoriais, e pela capacidade de fornecer a base para o
desenvolvimento de uma certa independéncia no cotidiano’.

A teoria de integracdo sensorial desenvolvida por
Jean Ayres, baseada nos principios da neurociéncia,
reforcada pelos avancos cientificos e aprimorada pela pratica
clinica, estabelece as relacdes entre mecanismos de recepcéao
neural, modulagdo de informacgBes de entrada e integracdo
para culminar com uma resposta de saida resultando,
finalmente, em uma adaptaco comportamental. A luz da
plasticidade neuronal € possivel compreender esta
capacidade adaptativa do sistema nervoso, cujo
desenvolvimento sensorio-motor condiciona o processo de
aprendizagem, aliado as interacfes com o meio externo que
contribuem para o desenvolvimento cerebral e para a
aquisicdo de habilidades. Através dessa teoria é possivel
estabelecer a importancia do processo integrativo para o
desempenho corporal pois diante dos estimulos do meio

ambiente, atividades em ambito motor e sensitivo podem
mediar a neuroplasticidade, fortalecendo a base da
abordagem utilizada pelas terapias fundamentadas na
integracdo sensorial”8?,

O Método Padovan®, criado por Beatriz Padovan na
década de 70, apresenta uma modalidade de terapia que se
baseia na neuroplasticidade, pois promove uma série de
exercicios que reproduzem movimentos proprios do
desenvolvimento ontogenético humano que torna o homem
apto a por-se de pé e andar, assim como desenvolver suas
capacidades na linguagem e pensamento, principalmente
pelos exercicios para funcbes reflexo-vegetativas orais
(respiragdo-sucgdo-mastigacdo-degluticdo)l011.12.13, Esse
método atua com todas as fungdes em conjunto, visto que 0s
reflexos primitivos sdo interligados e seguem uma ordem,
sendo necessario trabalha-los de forma integrada e na
sequéncia de seu desenvolvimento, para que possam ser
executados de forma correta pelo terapeuta ou paciente.

Logo, a partir do Método Padovan a integragéo
sensorial é desenvolvida através do estimulo conjunto dos
sentidos pelos seus exercicios que sdo acompanhados com
musica e trabalham habilidades visuais, motoras, tateis e
auditivas, consistindo em um método natural que desfruta
puramente da fisiologial'*2.

Diante desse cenario, 0 objetivo do presente artigo é
fazer uma revisao sobre os efeitos da Integragdo Sensorial nos
processos cerebrais e sua utilizacdo em técnicas terapéuticas
e correlacionar os exercicios do Método Padovan com a
integracdo sensorial, descrevendo o0s exercicios que
compdem essa terapia e possibilitam tal adaptacdo, bem
como analisar os beneficios alcancados através desse
tratamento. Além disso, os poucos trabalhos cientificos sobre
0 método em questdo e as baixas opgles de terapias que
trabalhem a integracdo sensorial sustentam a relevancia e a
necessidade de trabalhos como este.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo de literatura do tipo
narrativa, onde foi realizada a pesquisa e busca dos artigos
nas seguintes bases de dados: Medline (PubMed), Portal
Periddico CAPES, Scielo (Biblioteca Virtual em Salde) e
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da
Salde (LILACS). Para a abordagem do Método Padovan® foi
utilizado artigos publicados pelos autores deste estudo e
outros disponibilizados no site do Método Padovan®. Os
descritores  usados  foram  integracdo  sensorial,
neuroplasticidade, desenvolvimento infantil e terapia
ocupacional, utilizados também na lingua inglesa e cruzado
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0s termos entre si. Os artigos escolhidos seguiram a linha do
tempo de periodo de 12 anos, datando de 2010 a 2021, a
exce¢do do artigo original do Método Padovan, que é de
1997, e que fossem publicados em inglés, portugués ou
espanhol, sendo incluso qualquer tipo de artigo que tivesse
como participantes somente humanos, e que utilizassem a
terapia de integracéo sensorial.

A selecéo dos artigos foi feita pela leitura prévia dos
resumos seguindo os seguintes critérios de exclusdo: artigos
que fugiam da abordagem central, que se restringiam a um
dos 5 sentidos humanos (visdo, audicdo, tato, paladar e
olfato), estudos com animais ou que abordava somente
controle postural e equilibrio. As comparacdes que foram
feitas entre os dois métodos (Integracdo Sensorial e Método
Pandovan®) tinham como foco os beneficios a populagdo em
estudo, uso da neuroplasticidade e semelhangas dos
exercicios utilizados nas terapias em estudo.

Para avaliar os riscos de viés dos artigos
selecionados os autores basearam nos seguintes padrfes: Se
havia critérios de inclusdo e exclusdo pré-definidos nos
estudos, se as pesquisas foram consistentes, se 0s resultados
sdo precisos e aplicaveis na pratica. Esta etapa foi realizada
por dois autores que fizeram estas avaliagdes, caso houvesse
discrepancia um terceiro autor seria acionado para avaliacdo
final do artigo. Durante a leitura dos artigos selecionados
foram definidos pontos importantes como: caracteristicas da
populacdo em estudo, patologias apresentadas pela
populacgdo, principais resultados e aos dados dos estudos
observacionais e revisdes disponiveis foi realizado uma
sintese narrativa. Todas estas principais informacfes foram
organizadas em tabela.

RESULTADOS

A busca preliminar dos artigos forneceu 2631
estudos, dos quais foram selecionados inicialmente 347 da
Medline, 6 da Scielo, 926 do Portal CAPES, 302 da LILACS
e inclusos 6 artigos publicados pelos autores deste trabalho.
Foram excluidos 2584 artigos ap6s aplicados os critérios de
inclusdo e exclusdo. Por fim, 34 artigos foram selecionados
para compor este estudo. Destes, 9 foram revisdes de
literatura, 8 revisdes sistematicas, 10 estudos experimentais,
3 observacionais, 2 relatos de casos e 2 editoriais. A grande
disparidade entre o niumero de estudos localizados e o nimero
de publicacdes dos selecionados deve-se a escassez de
trabalhos a respeito do Método Padovan e Terapia de
Integragdo Sensorial em humanos.

Os estudos experimentais foram detalhados na
Tabela 1 de acordo com a populacdo avaliada e suas

‘Fonte: proprios autores, 2021.

respectivas patologias, a fim de apresentar o efeito que a
terapia de integracdo exerce sobre uma populacgdo de criangas
e quais déficits respondem aos estimulos empregados.

Tabela 1: Informagoes referentes as patologias cujos métodos foram aplicados
e a populacio utilizada em cada estudo.

Estudo Populacdo Patologias
SANG HJ, JUNG-HO L,  Adultos (média de 65 Acidente vascular
2016 anos) encefélico (AVE)

PAVAO SL, 2016 Criangas de 3 a 15 anos Paralisia cerebral

ETIN SP, 2011 16 Recém-nascidos Prematuridade

prematuros
WEINSTEIN M, 2015 ¥

Criangas de 0 a 7 anos Hemiparesia

PERUZOLLO DL,2017

18

Transtorno do
Espectro Autista
(TEA)

Criangas de 0 a 7 anos

IWANAGAR etal, 2013 (20 criangas - 2a 6 anos)  Transtorno do

= Espectro Autista
(TEA)

MOHAMMED AH, (34 criangas - 3a5anos)  Transtorno do

2015 %° Espectro Autista
(TEA)

JAARSVELD et al, (775Criangas-4a8 Disfuncéo de

20122 anos) integracéo sensorial

AVANZINO L, 2015 % Né&o especificada Distonia focal

PARHAM LD, 2011 % Desordens

somatossensoriais

Criangas e adultos

A Tabela 2 contém informac@es sobre os desfechos
correlacionando aos objetivos do artigo, dando énfase aos
beneficios alcancados em cada caso. Todos os 10 artigos
constantes nesta tabela apresentam resultados positivos sobre
a integracdo sensorial, sendo relatados nos estudos de
PAVAO S.L., ROCHA, N. A. C. F (2016)'>, PEKCETIN
S.,AKl E.,USTUNYURT Z., KAYIHAN H (2016)% e
PERUZZOLO, D. L., SOUZA, A. P. R (2017)® a
necessidade de mais pesquisas e investigacbes que gerem
resultados mais conclusivos.
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Tabela 2: Principais resultados discutidos nos artigos de estudos experimentais.

Estudo Principais resultados
SANG HJ, JUNG-HO  Treinamento de integracdo sensorial em pacientes
L, 2016 com AVC, obtendo melhora significativa na

atividade muscular podendo melhorar capacidade de
equilibrio.
PAVAO SL, 2016 *° Um conhecimento adequado dos déficits de
processamento sensorial em criangas com PC
permite que os profissionais envolvidos com a
reabilitagdo  adicionem  estimulos  sensoriais
especificos em suas terapias, a fim de melhorar a
independéncia e funcionalidade.
PEKCETIN S, 20116 E necessario avaliar os recém-nascidos prematuros
para SPD e, em seguida, planejar e implementar
programas de intervengdo de integragdo sensorial
individualmente.

WEINSTEIN M,
2015 Y

Séo fornecidas evidéncias pela exploragdo e
alteragdo da neuroplasticidade apds a terapia
intensiva bimanual com méo-brago (HABIT) em
criangas com hemiparesia.

PERUZOLLO DL,
20178

Prop6e uma Intervencdo Precoce a partir de
referenciais psicomotores que identificam a origem
precoce de sinais ou sintomas de atraso no
desenvolvimento.

IWANAGA R, et al, A Terapia de Integracéo Sensorial foi mais efetiva

2013 ° para habilidades de coordenacdo motora, cognitivo
ndo-verbal, e habilidades combinadas do sistema
motor sensorial e cognicdo em criangas com
Transtorno do Espectro do Autismo.

KARIM AEA, Melhora significativa das atividades motoras de

MOHAMMED AH, criangas autistas apds terapia de integragao sensorial

2015 %° e 0s resultados também foram positivos para
criangas com atraso no desenvolvimento motor.

JAARSVELD AV, 12 dos 17 critérios dos testes de integragéo sensorial

MAILLOUX Z, e Praxis identificaram disfungBes sensoriais em

HERZERG DS, criangas norte-americanas, mas 5 testes em que as

20122 criangas africanas obtiveram resultados mais
positivos do que as norte americanas, 0 que indica
criancas que tém disfuncdes de integracéo sensorial
que ndo foram identificados pelos testes de
integragdo sensorial e Praxis.

AVANZINO L, Quando h& comprometimento no processamento

2015 % sensorial, também o motor é colocado em disfuncéo.

Em pacientes com distonia focal, ha déficit de
processamento para o planejamento e execucédo de
movimentos.
PARHAM LD, 20112 A medida de fidelidade de integracdo sensorial
Ayres tem validade de contetdo forte. A secéo de
processo € confidvel e valida quando avaliada por
avaliadores treinados com experiéncia em ASI.

'Fonte: prdprios autores, 2021.

DISCUSSAO

Entre os artigos obtidos, 15 tém como abordagem
principal a neuroplasticidade relacionada a integragdo
sensorial para fins terapéuticos. Destes, 6 estudos
(FERNANDEZ MARTINEZ, ELIZABETH et al (2013)%,
GARCES-VIEIRA MV, SUAREZ-ESCUDERO JC (2014)?,
CECCARELLI et al (2020)%, JULIAN CARVAJAL-

CASTRILLON (2013)%, KHAN F, AMATYA B, GALEA
MP, GONZENBACH R, KESSELRING J (2017)?" e LOPEZ
ROA LM (2012)! se complementam ao indicar que as
terapias fisicas, representadas por exercicios de estimulacdo
sensorio-motora, assim como atividades que geram
experiéncias ambientais e excitam a memoria, sdo capazes de
trabalhar a neuroplasticidade oferecendo respostas clinicas
favoraveis a cada caso. Outros 3 trabalhos (NOVAK, ., et al
(2017)%, ISMAIL F.Y.; FATEMI A.;JOHNSTON M.V.
(2017)* e CICCHETTI D. (2015)3), reforcam que os
melhores resultados sdo obtidos quando tais intervencdes
terapéuticas sdo aplicadas precocemente em janelas
oportunas ou periodos sensiveis na vida dos pacientes.

As explanacdes bioquimicas e fisiolégicas do
fendmeno da plasticidade neuronal sdo apresentadas mais
especificamente por dois estudos, o0 de HOLTMAAT A.;
CARONI P (2016)®—e o0 de GARCES-VIEIRA MV,
SUAREZ-ESCUDERO JC (2014)% descrevendo o0s
processos que ocorrem ao nivel celular para o pleno
funcionamento da neuroplasticidade com base nas atividades
empregadas. Ainda entre os estudos sobre esse tema, 0 papel
da neuroplasticidade como neurorreabilitacdo em patologias
cerebrais como paralisia, ataxia e AVE é abordado nos
artigos de FERNANDEZ MARTINEZ, ELIZABETH et al
(2013)* NOVAK, 1., etal (2017)%; FILIPPO, etal. (2015)%;
REID, L. B. et al. (2015).

As remodelagBes neuronais, ou neuroplasticidade,
sdo facilitadas pelas condigbes do meio e, por isso, um
ambiente enriquecido tem maior impacto na associacdo do
estimulo sensorial e desenvolvimento motor, assim como a
intervencdo de maneira ludica, quando dirigida a criancas,
cria os “desafios certos” diante da flexibilidade da entrada
sensorial e simplifica as interagbes do individuo com o
ambiente®®. Intervir antes mesmo da evolucéo das patologias
e seus respectivos sintomas contribui para uma
neurorreabilitacdo mais efetiva, que além disso deve ser
inclusiva, participativa e interdisciplinar, combinando
elementos tedricos e praticos para valer-se da capacidade de
modulacéo do sistema nervoso®.

Tendo em vista a integracdo sensorial, foram
encontrados 9 estudos sobre sua realizacdo terapéutica.
Destes, 2 artigos sdo relatos de casos que descrevem alguns
resultados do uso da terapia. SCHAAF, R. C., HUNT, J., &
BENEVIDES, T. (2012)% relata melhorias das habilidades
motoras e comportamentais e SNIEZYK, C. J., & ZANE, T.
L. (2015)** nao ha resultados positivos comprovadamente
relacionados a terapia, 0 grupo populacional de ambos artigos
foram pacientes autistas. Esses beneficios das habilidades
motoras e comportamentais sdo reforcados pelo estudo
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realizado por MAY-BENSON, T. A., & KOOMAR, J. A.
(2010)*® nos quais os ganhos sdo mais significativos no
condicionamento motor e costumam ser sustentado por
periodo de tempo. Contudo, 2 estudos (LEONG, H. M.,
CARTER, M. & STEPHENSON, J. (2015)% e
POLATAJKO, H. J., CANTIN, N. (2010)%") defendem a
caréncia de pesquisas sobre o tema, havendo heterogeneidade
entre eles, 0 que gera pouca clareza nos resultados, assim é
provavel que essa seja a justificativa para as diferencas entre
os resultados encontrados. Além disso, 3 estudos (JOHNSON
MH, JONES EJH, GLIGA T. (2015)%, ZILLI, F; LIMA,
CBA; KOHLER, MC (2014)%* e REID, LB et al (2015)%)
apresentam alguns modelos terapéuticos com suas
respectivas aplicacBes e seus resultados clinicos embasados
na capacidade adaptativa do cérebro, sendo notavel que
guando o foco é o treinamento motor e é feito estimulo ao
desenvolvimento cerebral gragas & integracdo sensorial,
resulta em melhorias na qualidade de vida dos pacientes.

Dos artigos analisados, somente 3 discutiam
diretamente sobre o Método Padovan. Desses, 2 estudos
descrevem os exercicios aplicados, PADOVAN, B.AE
(1994 e 1997)112 um dos primeiros artigos sobre o método
e BENDER, NA (2017)8. H4 também estudos
observacionais, como o de PEREIRA, LM et al (2015)* que
apresenta os beneficios da aplicacio do método sobre
pacientes com dificuldades de succdo, como prematuros,
hipoxiados, bebés com sindromes, tendo eles obtido a
reducdo na dificuldade respiratéria, melhora na suc¢do e
degluticdo e diminuicdo do periodo de internamento
hospitalar. Também estudos observacionais instituindo o
Meétodo Padovan® como terapia de reabilitacdo para criancas
com Sindrome alcodlica fetal*, Sindrome de Treacher-
Collins*? e microcefalia pela Sindrome Congénita do Zika
virus®®, onde os autores observaram melhorias no
estabelecimento de succdo, na disfagia, possibilidade de
reducdo de broncoaspiracdo e aquisicdo dos marcos do
desenvolvimento.

No Método Padovan®, a criadora usou como base 0s
conceitos de neuroplasticidade aprofundados nos estudos
sobre Reorganizacdo neuroldgica e fungdes reflexo-
vegetativas, sendo visto resultados melhores e mais rapidos
quando o foco era 0 uso da sequéncia do desenvolvimento
neurolégico, com execucdo dos movimentos basicos, que em
criancas com lesdes cerebrais, ndo conseguiam realizar't2,
Seu sistema terapéutico abrange uma  atengdo
multissensorial, pois habilita tanto a fala, como a
coordenacdo motora, percepgdo auditiva, visdo e sistema
vestibular pela diversidade dos exercicios®®. Essa diversidade
advém da base de padrdes do desenvolvimento neural,

resultante dos fatores genéticos e interagdo com ambiente,
principalmente exercidos na primeira infancia 2.

A integracdo sensorial pode ser caracterizada como
multissensorial além de condicionar diversos processos
cognitivos. Varios sistemas sensoriais que compdem a
organizagdo neurolégica concedem as mais variadas
percepcOes sobre o meio ambiente de acordo com as
interpretacbes de cada sentido. Alguns estimulos podem
excitar todos os sentidos simultaneamente, conferindo
experiéncias multissensoriais cujas combinacdes, ao longo
do tempo, transformam-se em respostas adaptativas, assim
como um Unico evento é capaz de despertar a integracdo de
diferentes campos sensoriais do cérebro. A partir disso, a
combinacao de mais de um tipo de modalidade sensorial pode
diminuir o tempo de resposta ao estimulo, melhorar a
precisdo para determinados alvos e otimizar a
aprendizagem*. Visto que as desordens de processamento
neurossensorial podem repercutir logo na infancia e,
posteriormente, na vida adulta, é essencial diagnosticar tais
condicdes e intervir precocemente para reverter ou minimizar
possiveis danos, utilizando as janelas de oportunidades. E na
fase de lactente que séo percebidas as informacgdes sensorio-
motoras dos cinco sentidos como tato, visdo, audicdo, olfato
e paladar, assim como também séo interpretadas a posicéo e
a movimentacdo do préprio corpo®.

Os primeiros exercicios do método so para atuacéo
no corpo, onde se trabalha movimentos de bragos, pernas e
cabeca, integrando as cadeias musculares e que sdo tipos de
movimentos reflexos naturais ao nascimento, movimentos
que simulam o neurodesenvolvimento como rolar, rastejar,
engatinhar, agachar e levantar e andar, os quais, sdo
movimentos que fazem parte do programa genético do
neurodesenvolvimento e que segue a linha das pesquisas que
evidenciam a importdncia de terapias que estimulam as
habilidades motoras e contribuem com as capacidades de
coordenacdo motora grossa, fina e comportamento®!12:25,
Ainda PADOVAN (1994)'? cita outros exercicios que sdo
utilizados de acordo com a capacidade do paciente, a
cambalhota (uso de movimentos motores), rede giratoria
(atua no sistema vestibular), exercicios visuais (estimula
reflexos fotomotores), exercicio de coordenacdo viso-
manual-motora (uso da visdo e tato), pular corda (trabalhar a
orientacdo temporo-espacial). Nos exercicios do teste de
integracdo sensorial de Ayres, o foco se assemelha, as
préticas sdo voltadas ao trabalho dos sentidos, é exercitado a
visdo (imitacdo de posturas), tato (uso de estimulos tateis,
terapia do toque), utilizacéo de objetos, como saco de boxe e
bolas, para trabalhar equilibrio e sistema vestibular,
comparado ao do Padovan® é visivel a ligacdo dos métodos,
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uma das grandes semelhangas esta no uso de canges, todos
dois utilizam durante as praticas, com objetivo de
desenvolver a percepcado auditiva.?464” Quando comparados
com os estudos de ELBASAN B, KAYIHAN H, DUSGUN |
(2012)*6 e WAN YUNUS, F., et al (2015)*, que apontam
alguns exercicios da terapia de integracdo sensorial, é
possivel ver a semelhanca entre as praticas e 0 embasamento
comum que € a neuroplasticidade, reafirmando o
desenvolvimento da integracdo sensorial pelo Método
Padovan®.

Em seguida, sdo iniciados os exercicios para funcdes
reflexo-vegetativas: respiracdo, succdo, mastigacdo e
degluticdo, de carater fundamental para sobrevivéncia e para
a fala, e que comungam da mesma neuromusculatura, sendo,
através dos exercicios executados estimulados os doze pares
de nervos cranianos®. Nessa etapa é preciso harmonizar as
quatro func@es orais pois existe uma comunicacgao inerente
dos musculos, o paciente tem um tratamento do seu todo, por
isso os reflexos dessa terapia atingem desde da fala a postura
do corpo, coordenacdo de movimentos e fungdes pré-
linguisticas'?*3.

Em vista dessa base na neuroplasticidade da terapia
do Método Padovan®, seus resultados abrangem desde bebés
a adultos de forma a ter capacidade curativa e preventiva,
assim como na infancia ha maior influéncia de estimulos,
pois, seu inicio precoce aumentam as chances de cura e
melhores  respostas, principalmente nos casos de
comprometimento  neuroldgico, pois o0s bebés tém
dificuldades para se alimentar e manter o crescimento
corporal, reduzindo sua sobrevida'®#?, Segundo Buffone,
Eickman e Lima (2016)*°, os bebés prematuros e que tiveram
hipoxia, possuem déficit significativos dos processos
sensoriais que alteram o desenvolvimento neuropsicomotor e
com estimulos recebidos durante o periodo na UTI
modificam as fun¢Bes motoras e da autorregulacdo, logo,
como o visto pelo procedimentos relatados por Pereira
(2015)*°, o Padovan® atuando desde a UTI faz diferenca
significativa para o futuro dessas criangas, como uma opgéo
de tratamento para casos semelhantes.

Assim, modelos de terapia de reabilitagdo com
abordagem integrativa tém sido escolhidos para o manejo de
criancas e adolescentes com dificuldades de integracdo e
processamento sensorial, como 0s que apresentam
Transtorno do Espectro Autista (TEA), Transtorno de Déficit
de Atencdo e Hiperatividade (TDAH) e dificuldades de
aprendizagem, de modo que a escolha do método é
fundamental para o seguimento e prognostico e a escolha do
tratamento pelos terapeutas deve ser baseada em
evidéncias®®3',

Associando esse estudo aos de PERUZZOLO D.L.,
SOUZAB AP.R. (2017)® que traz técnicas para
desenvolvimento psicomotor em periodo mais precoce pelos
seus resultados positivos, mostrando a importancia de
intervencOes precoces a partir de referenciais motores ja
conhecidos e AVANZINO L (2015)?? sobre a modulagdo das
entradas sensoriais contribuindo com a organizagdo da
funcdo motora, vé-se as vantagens do uso do Método
Padovan nas populag6es de criangas.

CONCLUSAO

Diante do exposto, observamos que hd uma
organizacdo do Sistema Nervoso Central ao longo do
desenvolvimento humano e que para isso é fundamental
estimulos sensoriais externos, que nos chega através dos
sentidos, sendo necessario uma integracdo dessas
informacfes sensoriais que sdo dependentes da integridade
dos circuitos cerebrais e da neuroplasticidade e que, portanto,
terapias que tenham como base a integracdo sensério-motora
se beneficiardo dessa neuroplasticidade para seus beneficios
na recuperacdo de distirbios do neurodesenvolvimento.

O Método Padovan®, como demonstrado, é uma
abordagem terapéutica sensério-motora e trabalha essa
integracdo sensorial, dentro dos preceitos da ontogénese,
tendo como fendmeno facilitador a neuroplasticidade,
podendo ser incluido nos conceitos de terapia de integracédo
sensorial. Assim, torna-se relevante desenvolver estudos
cientificos sobre o uso do método em pacientes com
disfuncgdes neuroldgicas, atentando-se para a importancia da
intervencdo precoce a fim de amenizar possiveis
repercussdes durante o desenvolvimento infantil e até na vida
adulta.
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