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RESUMO

INTRODUGAO: As doencas neuromusculares, como a Atrofia Muscular
Espinhal (AME) e a Distrofia Muscular de Duchenne (DMD), sdo condigbes
genéticas raras que causam fraqueza muscular progressiva e perda funcional.
Apesar dos avangos diagndsticos e terapéuticos, ainda apresentam importantes
desafios clinicos. A fisioterapia tem papel fundamental na prevencao de
complicagcdes e na manutencdo da funcdo motora, enquanto as Praticas
Integrativas e Complementares em Saude (PICS), como o Yoga, surgem como
estratégias seguras e promissoras para complementar a reabilitagdo e promover
o cuidado integral dessas criangas. OBJETIVO: Avaliar os beneficios do Yoga
na funcionalidade e na qualidade de vida de criangas com AME e DMD.
METODOLOGIA: Revisdo integrativa elaborada de acordo com o PRISMA-ScR.
Os artigos foram coletados nas bases de dados PubMed, SciELO e Biblioteca
Virtual em Saude, abrangendo publicagbes de 2013 a 2025 nos idiomas
portugués, inglés e espanhol. Foram incluidos estudos com criangcas e
adolescentes de 4 a 18 anos, diagnosticados com AME ou DMD, submetidos a
intervencdo em Yoga. RESULTADOS: Foram identificados 389 estudos e, apos
aplicagao dos critérios de elegibilidade, 03 foram incluidos na analise. A pratica

de Yoga demonstrou melhora da fungcdo pulmonar, forca muscular, controle



postural, flexibilidade e variabilidade da frequéncia cardiaca, além de reducao da
dor, fadiga e melhora da qualidade de vida. CONCLUSAO: O Yoga configura-se
como uma intervencdo segura, acessivel e complementar, com potencial de
integragéo aos programas de reabilitacdo. Entretanto, sdo necessarios estudos
com maior rigor metodoldégico e acompanhamento em longo prazo para

consolidar sua efetividade.
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chenne; Yoga.

ABSTRACT

INTRODUCTION: Neuromuscular diseases, such as Spinal Muscular Atrophy
(SMA) and Duchenne Muscular Dystrophy (DMD), are rare genetic conditions
that cause progressive muscle weakness and functional loss. Despite diagnostic
and therapeutic advances, they continue to present significant clinical challenges.
Physiotherapy plays a fundamental role in preventing complications and
maintaining motor function, while Integrative and Complementary Health
Practices (PICS), such as yoga, have emerged as safe and promising strategies
to complement rehabilitation and promote comprehensive care for these children.
OBJECTIVE: To evaluate the benefits of yoga on the functionality and quality of
life of children with SMA and DMD. METHODOLOGY: An integrative review was
conducted according to PRISMA-ScR guidelines. Articles were collected from the
following databases PubMed, SciELO, and the Virtual Health Library,
encompassing publications from 2013 to 2025 in Portuguese, English, and
Spanish. Studies involving children and adolescents aged 4 to 18 years,
diagnosed with SMA or DMD, who underwent yoga intervention were included.
RESULTS: 389 studies were identified, and after applying the eligibility criteria,
3 were included in the analysis. Yoga practice demonstrated improvements in
pulmonary function, muscle strength, postural control, flexibility, and heart rate
variability, as well as reductions in pain and fatigue and improvements in quality
of life. CONCLUSION: Yoga is a safe, accessible, and complementary

intervention with the potential for integration into rehabilitation programs.



However, studies with greater methodological rigor and long-term follow-up are

needed to consolidate its effectiveness.



Keywords: Child; Spinal Muscular Atrophy; Duchenne Muscular Dystrophy
Yoga.

INTRODUGAO

As doencgas neuromusculares afetam desde o primeiro neurbénio até o préprio
musculo, incluindo o sistema nervoso periférico (1). Com o avango da genética
molecular, o diagnostico tornou-se mais preciso, possibilitando maior
identificacdo dessas condigdes na infancia. Essas doengas tém carater
neurodegenerativo, e manifestam-se por sintomas como arreflexia/hiporreflexia,
atrasos motores, hipotonia, fraqueza muscular, atrofia muscular,
comprometimento cardiacoe bulbar, declinio respiratério progressivo, fadiga e

dor cronica (1).

A Atrofia Muscular Espinhal (AME) é uma doenca caracterizada pelo
comprometimento do neurbnio motor, decorrente de alteracbes no gene
neurdnio motor de sobrevivéncia 1 (SMN1), que afetam a fungédo motora (2). E
classificada em 4 tipos, sendo que a deteccdo precoce dos sintomas esta
associada a melhores progndsticos (3). No Brasil, 0 acesso ao tratamento ainda
representa um grande desafio (4). A reabilitacdo de criangcas com AME incluem
fisioterapia motora, cuidados respiratérios e nutricio adequada. Além disso, o
suporte ortopédico auxilia no manejo de deformidades, escoliose, contraturas,

sarcopenia e osteopenia, decorrentes da limitagdo de mobilidade (3,4).

A Distrofia Muscular de Duchenne (DMD) é uma doenga genética causada por
mutacdes que afetam a codificagdo da proteina distrofina, resultando em
comprometimento dos sistemas musculoesquelético, cardiaco e respiratorio (4).
Os sintomas costumam manifestar-se entre 2-3 anos de idade, com atraso na
marcha, dificuldades de locomogao e transferéncias posturais (5). O nivel
funcional é preservado entre os 3-6 anos, mas ha perda progressiva da
deambulagao entre os 9-12 anos (6,7). Os tratamentos se iniciam a partir do
diagnostico e envolve cuidados voltados a reabilitagao e a terapia farmacolégica
(2,7).



Essas doengas sao consideradas raras, pois afetam uma pequena parcela
populacional (8). Em geral, o diagndstico muitas vezes € tardio, o que impacta
negativamente a jornada do paciente (8). Dessa maneira, a fisioterapia é
fundamental na prevencao de complicacdes respiratérias, com foco na expansao
toracica, controle diafragmatico, reducédo de contraturas, manutengao da forga
muscular e mobilidade. Nesse sentido, sdo empregadas mobilizagdes passivas,

alongamentos, massoterapia e exercicios ativos e assistidos (2,6,9-12).

No contexto da atengdo a saude, as praticas integrativas e complementares
(PICS) vém ganhando visibilidade na reabilitacdo de pessoas com doengas
neuromusculares (13). As PICS oferecem uma nova perspectiva de cuidado ao
adotar uma abordagem holistica, considerando as necessidades individuais do
sujeito (13). Em 1986, durante a VIII Conferéncia Nacional de Saude, as PICS
foram incluidas no SUS, mas esse processo foi concluido apenas em 2006, com
a publicagao da Portaria n® 971/2006 que estabeleceu a Politica Nacional de

Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC) (14).

Dentre as modalidades de PICS, o Yoga proporciona beneficios fisicos e
emocionais como alivio da dor, melhora da forca muscular, flexibilidade e
coordenagao motora, com impacto positivo na qualidade de vida, ao regular a
funcdo neuro-humoral, o equilibrio autonémico e variabilidade da frequéncia
cardiaca (VFC) (10,12). Adicionalmente, contribui para a redugao de marcadores
de risco cardiovascular e metabdlico auxiliando no controle de doencgas (12,15).
Dessa forma, o Yoga, tradicao indiana que integra corpo, mente e espirito, utiliza
praticas psicofisicas, que favorecem o funcionamento dos sistemas afetados
pelas doencas neuromusculares (9,10). O tratamento deve ser individualizado,
pois envolve movimentos suaves, isométricos, lentos e associados a respiracao
(15).

No contexto das doencas cronicas, a inatividade fisica agrava e compromete a
saude fisica, mental e funcional, aumentando dores musculares e o risco de
deformidades. Em contrapartida, exercicios aerobicos e praticas integrativas,
como o Yoga, favorecem o condicionamento cardiorrespiratério, a forga
muscular e a autonomia funcional. Quando sistematizado e adaptado as

limitagdes individuais, pode ser realizado de forma leve a moderada,



contribuindo para o equilibrio metabdlico, fortalecimento e melhora da

capacidade funcional (16,17).

A pratica regular do Yoga em criangas com obesidade promove redugao do
indice de Massa Corporal (IMC) e da Porcentagem de Gordura Corporal (PGC),
além de melhorias em parametros, como Frequéncia Cardiaca (FC) (18). De
forma analoga, em criangas com AME e DMD, tais adapta¢des podem favorecer
a funcao cardiorrespiratoria, auxiliar no metabolismo e contribuir para a
manutengdo da capacidade funcional, desde que a intervencdo seja

devidamente adaptada as possiveis limitagdbes motoras (9,18).

Assim, a pratica destaca-se como uma intervencdo complementar, segura,
acessivel e de baixo impacto, capaz de promover beneficios fisicos e
psicossociais em diferentes populacdes e contextos clinicos. Desse modo, esse
trabalho de revisédo integrativa, teve como justificativa identificar as lacunas,
perspectivas e avangos do tratamento complementar do yoga nas doengas
neuromusculares e teve como objetivo avaliar os beneficios do Yoga na

funcionalidade e qualidade de vida de criangas com AME e DMD.
METODOLOGIA
Desenho de Estudo

Trata-se de um estudo de revisao integrativa produzida de acordo com os
critérios do Preferred Reporting Items for Systemtic Reviews and Meta-Analyses
Protocols (PRISMA-Scr). A coleta de dados foi iniciada em 31 de maio de 2024

e finalizada em 29 de setembro de 2025.
Amostra

Foram incluidos estudos cujos participantes eram criangas diagnosticadas com
AME ou DMD acima de 4 anos até 18 anos de idade submetidas ao tratamento

de Yoga.

Critérios de Elegibilidade



Foram incluidas revisdes, estudos observacionais, busca manual e ensaios
clinicos publicados entre 2013 e 2025, nos idiomas portugués, inglés, espanhol.
Os estudos incluiram criangcas com idade de 4 anos até os 18 anos,
diagnosticadas com AME ou DMD submetidos a intervencdo em Yoga, conforme

quadro 1.

Estratégia de Busca

Para a estratégia de busca, foram definidas as bases de dados eletrénicas:
National Library of Medicine (PubMed), Scielo; e Biblioteca Virtual em Saude
(BVS). Para a construgao da busca, foram utilizados os termos do Medical
Subject Headings (MeSH) e operadores booleanos foi ultilizado, AND, OR:
(“Spinal Muscular Atrophy” AND “Duchenne Muscular Dystrophy”) AND
(“Children” OR “Child” OR “Pediatric Patients”) AND (“Yoga” OR “Yoga Therapy”
OR “Yogatherapy”) AND (“Complementary Therapies”) AND (“Quality of Life”),

conforme visualizado no quadro 2.

Quadro 1. Estratégia PICOS
PICOS Componente

Population (Populagéo) Criancas e adolescentes na faixa etaria de 4

anos até 18 anos de idade.

Intervention (Intervengao) Yoga

Comparison (Comparagao) Cuidado padrao

Outcomes (Desfecho) Forca muscular, mobilidade,  fungéo

respiratoria, qualidade de vida.

Study (Desenho de estudo) Revisbes, estudos observacionais, e ensaios

clinicos

Quadro 2. Estratégia de busca

Base de dados Estratégia de busca




Pubmed

(((yoga) AND (Spinal Muscular
Atrophy)) OR (Muscular Dystrophy,
Duchenne)) AND (Children)

SciELO

(((yoga) AND (Spinal Muscular
Atrophy)) OR (Muscular Dystrophy,
Duchenne)) AND (Children)

Portal BVS

(((yoga) AND (Spinal Muscular
Atrophy)) OR (Muscular Dystrophy,
Duchenne)) AND (Children)

Selecao dos estudos

A selecao dos estudos aconteceu em 04 fases. A primeira foi a definicdo dos

descritores MeSH, sendo eles; Quality of life, Respiratory function, Muscle

strength, e conforme apresentado no Quadro 3. A segunda fase foi o

levantamento dos artigos nas bases de dados selecionadas. Na terceira fase, os

estudos foram selecionados para andlise e leitura na integra, verificando o

atendimento aos critérios de elegibilidade, sendo excluidos estudos realizados

com participantes adultos, cartas ao editor, resumos de congresso e artigos que

nao estavam disponiveis na integra. Assim, os estudos que atenderam os

critérios estabelecidos foram recuperados, lidos e analisados para sintese nesta

revisdo. Na ultima fase foi realizada a exibicdo dos resultados em forma de

tabelas e quadros, descrito no quadro abaixo.

Quadro 3. Etapa de coleta das informagoes

FASE 1 Definicao dos descritores MeSH.

FASE 2 Levantamento de artigos nas bases de dados.

FASE 3 Escolha dos artigos com base no periodo de publicacdo, analise

de titulos e resumos e leitura detalhada dos artigos na integra.

FASE 4 Apresentacao do Yoga, com elaboragdo de quadros e tabelas
para exibicao dos resultados.

Extracado dos resultados




Foi preenchido um banco de dados previamente elaborado no Microsoft Excel
for Windows, no qual foram inseridas as seguintes informagdes dos artigos
selecionados: autor/ano/pais, tipo de estudo, quantidade de participantes,

intervencao e resultados.

Declaragao de uso de IA

Este trabalho utilizou ferramentas de inteligéncia artificial (ChatGPT, verséao julho
2025) para auxilio na organizagao textual, revisdo de coesdo e coeréncia, sob
supervisao integral dos autores, que assumem a responsabilidade total pelo

conteudo final.

RESULTADOS

Os estudos que foram incluidos nesta revisdo passaram por um processo de
selegao, evidenciados no fluxograma presente na figura 1. Durante a selecao,
foram identificados 389 estudos nas bases de dados: PubMed (n=156), SciELO
(n=90), busca manual (n=9) e portal BVS (n=135). Apdés a remogao de
duplicatas, 25 artigos foram selecionados para leitura dos resumos. Contudo,
apenas 03 atenderam aos critérios de elegibilidade. Os resultados destes
estudos sugerem efeitos positivos da pratica de Yoga, com destaque para a
melhora da funcdo pulmonar, evidenciada pelo aumento da capacidade vital
forcada (CVF) e volume minuto (VM), além de ganhos da forga muscular,
controle postural, flexibilidade, bem-estar, Variabilidade da Frequéncia Cardiaca
(VFC) e qualidade de vida (10,15).

Figura 1. Fluxograma PRISMA 2020: Selecdo dos artigos incluidos seguindo
os critérios de elegibilidade, 2025 (19).
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Entre os estudos incluidos, 01 estudo prospectivo aberto, 01 ensaio clinico
randomizado e controlado e 01 estudo de revisao integrativa. As publicagdes,
foram no periodo de 2014 a 2025 e tiveram origem no Brasil, india e Estados
Unidos. O tamanho amostral total dos estudos experimentais somou
aproximadamente 212 participantes, com faixa etaria entre 5 e 14 anos, todos
com diagndstico de DMD. A revisdo, por sua vez, abrangeu 88 participantes com

distrofias musculares, incluindo a AME.

As intervencbes analisadas envolveram a aplicagdo de protocolos de Yoga
adaptados ao publico pediatrico e as limitagdes funcionais, enfatizando
exercicios voltados a melhora da fungéo respiratéria, ganho de forga muscular,
aumento da flexibilidade, mobilidade, técnicas de relaxamento e meditacao,

promovendo melhora na qualidade de vida, bem-estar e



autonomia(9,11,12,16,20). No estudo prospectivo (20), as criangas foram
ensinadas individualmente a realizar exercicios respiratérios de Yoga em
ambiente silencioso, calmo e seguro, permanecendo sob acompanhamento até
atingirem independéncia na execucdo. No ensaio clinico randomizado e
controlado(9), que comparou 02 grupos, o grupo | utilizou fisioterapia
convencional de forma isolada, enquanto o grupo Il associou a fisioterapia a
pratica de Yoga durante um periodo de 12 meses, com avaliagbes realizadas

trimestralmente por meio de espirometria(9).

A revisdo integrativa (12) abordou diferentes protocolos de Yoga, incluindo
praticas leves e momentos de relaxamento (9,20). As intervengdes priorizaram
exercicios para o controle respiratorio, alinhamento postural, consciéncia
corporal e integragdo mente-corpo, ajustando a intensidade conforme a
capacidade funcional (20). Os programas incluiram componentes de
concentragado, propriocepgao e relaxamento profundo, aplicados de forma
sistematizada e supervisionada por instrutores capacitados(12). Desse modo,
demonstraram melhora da fungédo pulmonar em criangas com DMD submetidas
a pratica de Yoga, com aumento da CVF, na VM e na ventilagdo voluntaria
maxima (VVM) ao longo de um ano. Isso aconteceu especialmente no grupo que
associou a Yoga a fisioterapia, em comparagdo com o grupo controle (12),
indicando que pode contribuir para retardar a perda funcional progressiva da
doenca (12,20).
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Tabela 1. Apresentagao das variaveis e evidéncias cientificas sobre os efeitos da pratica de Yoga no tratamento de criangas
com doengas neuromusculares, especialmente a AME e DMD.

anos

sentadas em uma sala silenciosa,
praticando cada exercicio até que
fossem capazes de realiza-lo sem

supervisao.

Autor/Ano/Pais | Desenho de | Amostra Intervencao Resultado

Estudo
RODRIGUES et | Prospectivo Individuos (n=24) com | As criangas foram ensinadas a | Exercicios respiratérios
al/l2014/Brasil aberto diagndstico de DMD | realizar os exercicios respiratérios | de Yoga podem
(20) com faixa etaria de 6-14 | de yoga individualmente, | melhorar a  fungéo

pulmonar de pacientes
com DMD.

NASCIMENTO et
al., 2022 (9)

Randomizado

controlado

Individuos (n=124) com
de DMD

com faixa etariade 5-10

diagndstico

anos

Grupo I: Intervencdo somente
com fisioterapia;

Grupo Il: Intervencdo com
fisioterapia + Yoga por 1 ano, com
trimestrais

avaliagdes por

espirometria.

O estudo mostrou que o
Grupo | apresentou
melhora em todas as
variaveis, enquanto o
Grupo Il teve ganhos na
CVF etVM em 1 ano e
VVM

meses, sem mudangas

na até nove

no volume corrente,

indicando que a

associagao precoce do




10

Yoga a fisioterapia
potencializa a fungéo
pulmonar em pacientes

com DMD.

Dhargave et al.,
2021 (12)

Revisao

integrativa

Amostra de 88 criancas
com miosite inflamatoria
idiopatica e distrofias
musculares, com idades

de 5a 10 anos.

A intervencao foi Yoga composta
por praticas que atuam de forma

integrada no corpo e mente. Entre

elas; asanas, pranayamas,
kapalabhati, nadishuddi e
bhramari. Também foram

incluidos exercicios leves, como o
Sakthivikasaka e contempla
momentos de meditacdo e

relaxamento.

A pratica de Yoga em
individuos com
distrofias  musculares
promove melhora da
funcdo respiratéria, na
variabilidade da
frequéncia cardiaca,
forca, flexibilidade e
equilibrio, além de
reduzir marcadores
inflamatorios, ansiedade
e depressao,
contribuindo para o
bem-estar e a qualidade

de vida.
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DISCUSSAO

A presente revisédo integrativa avaliou os beneficios do Yoga na funcionalidade e
qualidade de vida de criangas com AME e DMD e evidenciou que a pratica do Yoga
exerce papel relevante no cuidado funcional, contribuindo para a melhora da
qualidade de vida de criancas com AME e DMD, quando associada ao tratamento
convencional (9,11). Os estudos analisados demonstram que a intervencao do Yoga
apresenta efeitos multidimensionais, abrangendo aspectos funcionais, metabdlicos e
psicossociais, que refletem positivamente no desempenho global e no bem-estar

desses pacientes (12,16).

Estudos evidenciam que o Yoga apresenta beneficios que abrangem tanto a esfera
emocional quanto a fisioldgica, incluindo melhora da dor crénica, fadiga, transtornos
psicoemocionais e de parametros cardiacos, como redugéo da pressao arterial (PA),
FC, e dos niveis de colesterol total (CT)(10-12,15,16,18,20). Esses efeitos estido
relacionados a regulagdo do sistema nervoso central, que promove maior equilibrio
entre os sistemas simpatico e parassimpatico, e o controle de disturbios

cardiovasculares em criangas com DMD e AME (10-12,17,19).

A pratica do Yoga também demostra efeitos positivos sobre o sistema
cardiorrespiratorio (12,20). Os exercicios respiratérios, associados a posturas
controladas e técnicas especificas de respiragao, proporcionam aumento da CVF, da
VM e da VVM, além de fortalecer os musculos respiratérios (9,11,20). Em pacientes
com DMD, observou-se que 83% conseguiram realizar exercicios respiratdérios com
aumento do volume expiratério forcado em 1s (VEF1) e da CVF apds dez meses de
intervencao (11,12,20). O ensaio clinico demonstrou melhora dos parametros
pulmonares em criangas com DMD, achado relevante considerando que a
insuficiéncia respiratoria € a principal causa de mortalidade nesses pacientes
(11,16,18,20). Técnicas de meditagdo e respiragdo favorecem a regulagdo neuro-
hormonal, promovendo calma, atengdo plena e adesdo ao tratamento
(11,12,15,16,20).

Por outro lado, a inatividade fisica, representa um fator agravante, pois reduz a
liberagdo de neurotransmissores como serotonina, dopamina e endorfina,
fundamentais para o equilibrio emocional e cognitivo. A diminuicdo desses

mediadores pode resultar em tristeza persistente e progressiva, favorecendo quadros
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depressivos que afetara na qualidade do sono, fadiga e dores(16-18). A longo prazo,
essa condicdo compromete a oxigenagao cerebral, a fungdo mitocondrial e reduz a
expressao do Fator Neurotréfico Derivado do Cérebro, essencial para a neurogénese
e a plasticidade sinaptica, o que pode afetar a memoria e aumentar o risco de declinio
cognitivo e deméncia(16). Nesse contexto, 0 Yoga e os exercicios aerdbicos, quando
praticados em conjunto, elevam os niveis de neurotransmissores na atividade fisica
(16), melhorando o condicionamento cardiorrespiratorio, o fortalecimento muscular e
a mobilidade funcional, com destaque para a musculatura abdominal, essencial ao

controle postural e a estabilizagdo lombar (17).

Ainda assim, é possivel inferir, a partir das evidéncias disponiveis em DMD e em
outras doengas neuromusculares, que o Yoga sugere potencial terapéutico
semelhante em ambas as condi¢des. Tal inferéncia se justifica pelas semelhangas
fisiopatoldgicas, que compartiham manifestacdes como fraqueza muscular
progressiva, comprometimento respiratério, cardiovascular e limitagado funcional(1).
De modo geral, os estudos evidenciam que a integracdo da Yoga a fisioterapia
convencional resulta em efeitos benéficos e seguros para o cuidado de criangas com
DMD e, possivelmente, AME, destacando-se como uma estratégia complementar

promissora (9—-12,20).

Sendo assim, tais revisdes reforcam que o Yoga sugere melhorias no equilibrio,
funcdo motora, capacidade aerdbica, sono e sintomas depressivos ainda mais quando
associados a outras atividades fisicas, em condi¢cdes crdénicas como Esclerose
Multipla (EM) e Paralisia Cerebral (PC). Esses achados mostram que o Yoga ja
apresenta beneficios documentados em diferentes condi¢gdes crbnicas com impacto
funcional, o que fortalece a justificativa para sua investigagdo e aplicagdo como
intervengdo complementar também em AME e DMD, ainda que as evidéncias

especificas para essas doengas sejam mais recentes e menos numerosas (1,9,16,17).

Além de seus beneficios clinicos, o Yoga apresenta boa viabilidade no contexto do
SUS, por ser uma pratica de baixo custo, adaptavel e bem-aceita pelos
pacientes(13,14). Entretanto, persistem lacunas que limitam sua consolidagdo como
pratica complementar de rotina (14,15). Entre elas, destacam-se a heterogeneidade
dos protocolos de intervencdo, o numero reduzido de participantes nos estudos, a

escassez de ensaios clinicos randomizados e metanalises robustas (9,11,12). Soma-
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se a esses fatores, a caréncia de profissionais capacitados e de infraestrutura
adequada nos servigos publicos, o que dificulta a padronizagao e a implementagao

efetiva dessa pratica no SUS (13,14).

Observa-se uma escassez de estudos que investiguem de forma aprofundada a
aplicagao do Yoga em criangas com doengas neuromusculares. Essa limitagao pode
estar relacionada a baixa prevaléncia da doenca, a gravidade clinica dos casos, as
dificuldades éticas e logisticas envolvidas no recrutamento e acompanhamento
longitudinal desses pacientes nos ensaios clinicos. Além disso, por se tratar de uma
populagao pediatrica, € necessaria a autorizagao dos responsaveis, o que pode gerar
resisténcia familiar diante receio de submeter as criancas a intervengbes

experimentais ou situagdes que causem desconforto fisico ou emocional.

Novos estudos sao necessarios para fortalecer as evidéncias, validar a eficacia
terapéutica e orientar a padronizacao de protocolos que permitam a incorporagéo
segura do Yoga na reabilitagdo neuromuscular pediatrica, contribuindo também para
0 avanco das politicas publicas e para a ampliagao das PICS no SUS. Diante disso,
torna-se essencial adotar estratégias terapéuticas continuas e abrangentes ao longo
de toda a vida desses pacientes. Considerando seus beneficios ja demonstrados em
condi¢des neuroldgicas e motoras, o Yoga destaca-se como recurso complementar
capaz de ampliar a oferta terapéutica, fortalecer o cuidado multiprofissional e
promover melhorias funcionais, emocionais e cardiorrespiratérias em criangas com
AME e DMD.

CONCUSAO

Sendo assim, sugere-se a pratica do Yoga como uma intervengdo complementar
promissora no cuidado de criangcas com AME e DMD, pois promove melhora da fungao
pulmonar, aumento da forga muscular, ganho de flexibilidade, aprimoramento do
controle postural e maior qualidade de vida associada a saude mental. Por ser segura,
de baixo custo e reconhecida como PICS pelo SUS, apresenta potencial para ser
incorporada aos programas de reabilitacdo desses pacientes. Torna-se, indispensavel
o fortalecimento de politicas publicas que assegurem a formacgao de profissionais
capacitados, a ampliagao da infraestrutura e o0 acesso a esse tratamento, promovendo

um cuidado integral, continuo e equitativo as criangas com doengas neuromusculares.
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Conclui-se que a insercdo do Yoga na reabilitagdo neuromuscular pediatrica

representa ndo apenas um avango clinico, mas também um marco social na promogéao

do cuidado integral. Ao integrar corpo, mente e respiragdo, favorece ganhos

funcionais, autonomia e adesao terapéutica. Sua implementagdo nos servigos de

saude simboliza um passo em direcdo a uma assisténcia mais humanizada, que

reconhece a relevancia das PICS na reabilitacdo e no bem-estar global de criangas

com AME e DMD, contribuindo para uma sociedade mais inclusiva.
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