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Rezumat. Obiectivul acestui studiu a fost identificarea
factorilor de risc antenatali, perinatali, postnatali si a statusului
clinico-functional intr-un lot de copii diagnosticati cu paralizie
cerebrala infantila (PCI). A fost cercetat un numar total de 81 copii
cu PCI, care au urmat programe de recuperare in perioada 2005-
2008. Factorii etiologici au fost investigati prin anamneza luata de
la familie si verificarea inregistrarilor medicale. Clasificarea
SCPE a fost utilizata pentru stabilirea formei de PCI. S-a
determinat ca 32% din cazurile cercetate au fost PCI paraplegie
spastica, 20% PCI tetraplegie spastica, 33% PCI hemiplegie
spasticd si 15% alte forme (PCI ataxica si diskinetica) Factorii de
risc cu cea mai mare frecventa au fost greutatea mica la nastere
(43,2%), prematuritatea extrema (27%) si encefalopatia hipoxic-
ischemicd HIE (24,7%).

Cuvinte-cheie: paralizie cerebrald infantild, factori
etiologici, abilitati motorii grosiere, ambulatie.

INTRODUCERE

Paralizia cerebrala infantila (PCI) descriec un
grup de tulburari permanente ale dezvoltarii motricitatii si
posturii, care determind sau provoaca limitari ale activitatii,
atribuite unor afectari nonprogresive, care apar in
dezvoltarea encefalului fetal sau al copilului mic. Aceste
tulburari motorii ale paraliziei cerebrale (PC) sunt adesea
acompaniate de tulburdri senzoriale, de perceptie,
cognitive, de comunicare si comportament, epilepsie si
afectari musculoscheletale secundare (1). Etiologia PC este
diversa si multifactoriala. Majoritatea cazurilor de PCIl apar
prin afectarea cerebrala in perioadele prenatald (in cursul
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were spastic diplegic CP, 20% were spastic tetraplegic CP, 33%
spastic hemiplegic CP and 15% were other types (ataxic and
dyskinetic CP types). The most frequently detected risk factors
were low birth weight (43.2%), extreme preterm birth (27%) and
hypoxic-ischemic encephalopathy HIE (24.7%).

Keywords: cerebral palsy, etiological factors, gross
motor function, ambulation.

sarcinii), perinatala (la nastere), postnatala (dupa nastere).
Perioada critica pentru aparitia afectérilor cerebrale a fost
considerata de la 26 la 34 de saptamani de gestatie (atunci
cand structurile periventriculare sunt extrem de
vulnerabile), 2/3 din cazurile PCI producandu-se in aceasta
perioada decisiva prin lezarea creierului care se afla in
dezvoltare (2). In ultimii 20 de ani, s-a constatat o crestere a
procentului de supravietuire a nou-ndscutilor prematuri,
acompaniata de o crestere masiva a ratei PCI 1n acest grup
(3). Cateva ipoteze au fost propuse pentru a explica originea
PCI la copilul prematur: ischemia intrauterind conduce la
nasterea prematura si leziunile substantei albe, prematurul
fiind extrem de vulnerabil la hemoragia cerebrala si
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