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tRelato de caso de uma atividade pratica realizada na matéria de Fisioterapia em Traumato Ortopedia no ano de
2024.
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Introducdo: As fraturas cominutivas de tibia e fibula sdo lesdes graves que demandam
intervencdo cirurgica e um longo periodo de reabilitacdo. Em criancas, a recuperacdo pode ser
desafiadora devido ao medo da dor e a imobilizacao prolongada. A fisioterapia desempenha um
papel essencial na restauracdo da mobilidade e funcdo motora. Objetivos: Relatar a abordagem
fisioterapéutica utilizada na reabilitacdo de um paciente pds-fratura cominutiva de tibia e fibula,
com foco na recuperagéo funcional e na superacdo do medo da dor. Metodologia: Este estudo
de caso relata a reabilitacdo de um menino de 10 anos, que sofreu um acidente automobilistico
onde fraturou a tibia, a fibula e o tarso do membro esquerdo. Apés a cirurgia, 0 paciente
permaneceu com imobilizacdo e sem apoio no membro afetado por 90 dias. A intervencédo
fisioterapéutica incluiu exercicios de forca, alongamento, estabilizacdo, mobilizacéo articular,
treino de equilibrio e propriocepcdo e uso de bandagens terapéuticas. As sessbes foram
realizadas 1 vez na semana com duragdo de uma hora, durante 5 semanas, com orientacdes de
exercicios domiciliares. Resultados: Na avaliacdo inicial, o paciente utilizava cadeira de rodas
e apresentava receio significativo de apoiar o pé no chdo. Observou-se os seguintes achados: 1)
dor local (Grau 6 na Escala Visual Analdgica); 2) pé em postura permanente de eversdo; 3)
diminuicdo da forca do tornozelo esquerdo (plantiflexdo e dorsiflexdo- nota 3; eversédo e
inversdo- nota 1); 4) padrdo de marcha antélgica e 5) perda de massa muscular na panturrilha
esquerda (5 cm: E- 23, D- 21 cm; 10 cm: E- 20, D- 21 cm; 15 cm: E- 22, D-24 cm); 6) cicatrizes
com aderéncia; 7) diminuicdo da ADM e 8) edema local. O diagnostico fisioterapéutico foi de
alteracdo de marcha, algia local, diminuicio da ADM e de for¢ga do membro lesado. O
tratamento fisioterapéutico teve por objetivo treino de marcha, estimulando a confianga em
deambular, melhorar a mobilidade articular, aumentar o fortalecimento muscular, reduzir a dor,
0 edema e a aderéncia nas cicatrizes. Ao reavaliar na Gltima sessdo, observou-se: 1) auséncia
de dor; 2) pé em posic¢do neutra; 3) melhora na ADM (ainda mantinha uma leve diminuicéo de
movimento na dorsiflexdo: 15° graus, e em inversao: 20° graus); 4) aumento da for¢ca muscular
(nota 5 em todos os grupos musculares do MI); 5) melhora da perimetria ao comparar com 0
membro nédo lesado (5 cm: E: 20, D: 20 cm; 10 cm: E: 23, D: 24 cm; 15 cm: E: 27, D 25 cm);
6) marcha normal; 7) auséncia de edema e 8) sem aderéncia cicatricial. Conclusdes: A
fisioterapia é eficaz na recuperacdo funcional de criancas com fraturas graves, contribuindo
para a superacdo do medo e a restauracdo da marcha normal. Por meio de técnicas especificas
de reabilitagdo, propriocepcdo, equilibrio, fortalecimento muscular e treino de marcha, o
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tratamento fisioterapéutico promove a recuperacdo da mobilidade, reduz a dor e melhora a
confianga da criangca no movimento, favorecendo sua reintegragéo as atividades diarias com
seguranca, autonomia e funcionalidade. Palavras-chave: Fratura cominutiva; Reabilitacdo
fisioterapéutica; Pediatria. Agradecimentos: Agradecemos ao nossO paciente, por sua
dedicac&o e por permitir que aplicassemos nossas técnicas em sua reabilitacdo. A sua familia,
pelo apoio e confianca ao longo do tratamento. E a professora Cleide, cuja orientacdo e
conhecimento foram essenciais para o sucesso deste trabalho.



