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Resumo

Este artigo trata-se de uma revisao de literatura
que visa investigar os efeitos da combinacédo
da Terapia do Espelho (TE) com a Estimulagdo
Elétrica Funcional (FES), em pacientes apos
Acidente Vascular Cerebral (AVC).

Introducéo

O Acidente Vascular Cerebral (AVC)
corresponde a uma disfun¢cdo neurolégica
aguda, de origem vascular podendo ser
caracterizada de duas formas: o AVC
isquémico (AVC-l) que ¢é definido pela
obstrugdo da artéria, impedindo a passagem
de Oxigénio para as células cerebrais e 0 AVC
hemorragico (AVC-H), que ocorre quando ha
um rompimento de um vaso cerebral,
ocasionando um sangramento em algum ponto
do sistema nervoso.
Os fatores de risco do AVC dividem-se em
duas categorias: os fatores de risco nédo
modifichAveis e modifichveis. 0Os néo
modificaveis sdo constituidos pela idade, sexo,
ragaletnia e  genética/historia  familiar,
enguanto os modificaveis incluem: hipertensao
arterial, doengas cardiovasculares,
dislipidemias, obesidade, diabetes
mellitus, elevado processo
inflamatério, doenca periodontal e anticorpo
antifosfolipideo. As manifestacdes clinicas do
AVC incluem dores de cabeca intensas com
vomitos, alteracdes na fala e na linguagem
(afasia, disartrias e fala escandida),
hemiplegia, transtornos posturais, distarbios
do sistema sensitivo e motor também. A
hemiplegia é a principal manifestacao clinica,
em que ocorre a paralisia dos musculos do
lado do corpo contralateral ao lado do cérebro
em que ocorreu o Acidente Vascular Cerebral.
A fisioterapia utiliza diversas técnicas para a

reabilitacdo, destacando-se a Terapia do
Espelho (TE).

A Terapia do Espelho teve origem em 1992,
criada pelos estudiosos, Vilayanur
Ramachandran e Diane Rogers
Ramachandran, que foram os responsaveis
pela disseminacdo desse novo recurso
terapéutico, o qual foi utilizado inicialmente
para o tratamento de uma variedade de
condi¢bes associadas com a dor do membro
fantasma em pacientes amputados.

A TE consiste de uma técnica que explora o0s
efeitos obtidos pela percepcao visual através
do espelho, proporcionando ao paciente um
estimulo visual apropriado, por um “feedback”
externo pelo uso do espelho e um interno com
a pratica mental de atividades funcionais que,
a partir da visualizacdo dos movimentos do
membro ndo afetado (refletidos no espelho),
provocaréo uma alteracédo da excitabilidade do
cértex motor correspondente a lesdo e,
consequentemente, favorecerd a restauracéo
dos padrbes motores afetados.

A Estimulacéo Elétrica Funcional (EEF), que é
descrita em inglés como Functional Electrical
Stimulation (FES) ¢é outra técnica de
reabilitacdo, que consiste em uma corrente
elétrica que provoca potenciais de agdo no
nervo motor, podendo causar fortalecimento,
diminuicAo da espasticidade (por inibicdo
reciproca) e relaxamento muscular,
dependendo da frequéncia utilizada e de
outros parametros (largura de pulso, tempo
on/off e &rea estimulada).

Com base na importancia clinica deste
processo de reabilitacdo e levando-se em
conta as alteracBes nas atividades de vida
diaria provocadas pelo AVC, mostra-se
relevante a reviséo de estudos sobre a Terapia
do Espelho combinada com a Estimulacdo
Elétrica Funcional nos individuos afetados por
referida doenca.
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Objetivos

Revisédo de literatura sobre os efeitos da
combinacéo da Terapia do Espelho (TE) com a
Estimulacdo Elétrica Funcional (FES) em
pacientes pés Acidente Vascular Cerebral
(AVC).

Métodos/Procedimentos

Foram utilizadas duas plataformas eletrdnicas
de busca, sendo elas: Biblioteca Virtual em
Saude (Bireme) e Phisiotherapy Evidence
Database (PEDro), utilizando como
descritores: Stroke, Mirror Therapy, Functional
Electrical Stimulation, Lower Limb (Tabela 1).

O critério de inclusdo foi baseado em artigos
que abordavam Terapia do Espelho e
Estimulacéo Elétrica Funcional e que tenham
sido publicados nos ultimos cinco anos. Ja os
de exclusao, artigos que ndo se enquadram no
tema proposto e com publicagdo superior a 5
anos. A representacdo do processo encontra-
se no Fluxograma 1.

Tabela 1- Descritores e quantitativo de
artigos encontrados nas bases de dados

Base de Descritores

dados

Quantitativo

Stroke,
Mirror
Bireme Therapy,
Functional
Electrical
Stimulation,
Lower Limb

12 artigos
encontrados

Stroke,
Mirror
PEDro Therapy,
Functional
Electrical
Stimulation,
Lower Limb

7 artigos
encontrados

Fluxograma 1- Diagrama dos resultados da
aplicacédo dos critérios de incluséo e

exclusao
BIREME PEDro
N=12 N=7
Artigos Artigos
4 .
2 artigos eram
] duplicados
N= 19 artigos
2 artigos eram
Revisdo
Bibliografica
N= 16 artigos
excluidos 7 artigos foram
publicados a mais
de 5 anos
3 artigos néo
estavam
disponiveis
) 2 artigos nao
N= 3 artigos A | abordavam o tema
incluidos proposto

Resultados e Discussoes

Ap6s a busca e analise bibliografica (Tabela 1),
na Bireme foram encontrados doze resultados,
sendo sete artigos excluidos, por terem sido
publicados antes de 2014 e os cinco restantes,
dois deles fugiam do tema.

Na PEDro foram encontrados sete resultados,
sendo dois deles excluidos por serem revisédo
sistematica e dos cinco restantes, trés néo
estavam disponiveis para acesso e dois ja
haviam sido encontrados na Bireme. Portanto,
0s artigos incluidos estéo na tabela 2.
Contando com um total de 122 individuos pos-
AVC, dividido entre trés artigos, o presente
estudo mostrou que a combinacdo da Terapia
do Espelho com a Estimulagdo Elétrica
Funcional pode ser mais eficaz na melhora
motora de pacientes p6s-AVC do que outros
tipos de tratamentos.

O artigo publicado em 2014 estudou os efeitos
da combinacéo dos tratamentos nos membros
superiores pontuando que a combinacdo da TE
com ES faz com que os pacientes tenham uma
participacdo ativa, além de que, com a
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estimulacdo visual, o feedback positivo
viabiliza movimentos, de membros néo
afetados pela hemiplegia e induz alteragbes na
neuroplasticidade.

O estudo concluiu que essa combinacdo no
tratamento pode ser eficaz e que tem potencial
de uso para ser utilizado durante a reabilitacdo
pos-AVC, exceto em pacientes com severa
perca motora, pensando que o ES se mostra
ineficiente nesse caso.

O artigo “Randomized controlled comparative
study on effect of training to improve lower limb
motor paralysis in convalescent patients with
post-stroke hemiplegia” de 2015, mostrou que
a flexdo do quadril e a extensdo do joelho
melhoraram significamente entre o periodo de
admissao e as quatro semanas tanto no grupo
que foi submetido a Terapia do Espelho como
no grupo de Terapia de Estimulagcédo Elétrica
quando comparados ao grupo controle.

Ja no artigo de Ghadir Salhab de 2016,
baseado em pesquisas de outros autores,
percebe-se que o efeito motor significativo nos
membros inferiores sdo decorrentes do
feedback motor da TE recrutar a rede sensorio-
motora.

entre 0s membros inferiores com flexdo do
joelho de 90° e com o membro nao parético
voltado para a superficie reflexiva, enquanto o
membro parético ficava voltado para a
superficie nao reflexiva. J& a ES tinha os
seguintes parametros: corrente hifasica
retangular simétrica da forma de onda,
frequéncia menor que 10 Hz, largura de pulso
de 300 psec, estimulacao total de 16 minutos
por sessdo com 6/6 de ciclo de trabalho. A
terapia combinada era iniciada com 10 minutos
de tratamento convencional (oito de
movimento mais dois de descanso) seguido de
40 minutos de treinamento de espelho dividido
em quatro sequéncias, sendo cada uma delas
com duracéo de dez minutos: duas sequéncias
incluindo feedback de TE mais ES e duas
incluindo apenas feedback de TE. Ao analisar
os resultados da terapia combinada foi
possivel notar uma melhora superior aos
observados no tratamento convencional
quando levado em consideracéo a melhora da
Amplitude de Movimento (ADM) do tornozelo e
a velocidade da caminhada. Porém, ap6s um
més do estudo finalizado o teste de retencéo
mostrou que ambos os grupos retomaram a

O estudo foi feito com a prancha do espelho, pontuacdo inicial, ou seja, ndo foram
tendo como medidas 70x40 cm, posicionada suficientes para um efeito duradouro.
Tabela 2 — Resultados obtidos ap6s a reviséo dos artigos inclusos
Ano/Aut Titulo Objetivo Métodos Resultados Concluséo
or
2014 Effect of
Hyun Jin  Functional Determinar Pacientes com AVC  pelhora motora FES com TE
Kim, Gyu  Electrical efeito do FES que atenderam o gignificativa nas durante a
Chang  Stimulation com TE em critério de inclusdo eaxtremidades reabilitagéo
Lee, with Mirror  fungdes motoras ~ foram alocados syperiores e foram de pacientes
ChangHo  Therapy  on de extremidade aleatoriamente  em gpservadas nos grupos POS-AVC
Song  Upper superior em dois grupos: grupo  experimentais e efetivament
Extremity  pacientes pdés experimental ("=12) € controle de acordo com €
Motor Function AvVC, aplicando o grupo controle 5 EM. BMRS. MET E Mmelhoraram
in Poststroke  FES no lado ndo  (n=12). Ambos 0s BBT (P<05). funcBes
Patients parético grupos  receberam gy subpontos para Motoras  de
comprometiment  Terapia convencional.  pyjso, mao e extremida-
0 sensorial. Em adicdo o grupo coordenacio, e MFT des
experimental recebeu  goppostos para fungio ~Superiores.

TE+FES e o grupo
controle apenas o
FES.

da méo e tiveram
melhora significativa no
grupo experimental
(P<05).
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2015 Randomized
kenj ~ controlled Esclarecer ~as Pacientes com AVC \elhora significativafoi EMbora os
Kawakami Ccomparative diferencas  no foram alocados potado na fungdio resultados
, Hiroyuki ~ study on effect  efeito de aleatoriamente entre griicular do tornozelo tenham sido
Miyasaka, ~of training to melhoria da os cinco grupos de em todos os grupos. A influenciado
Sayaka  improve lower paralisia motora, tratamento. melhora na flexdo do S pela
Nonoyam  limb motor  seguindo quatro quadril e da extensdo recuperagéo
a paralysus intervencoes: do joelho foi notada em ~ €spontanea
convales-cent  Mirror  Therapy todos os grupos com € pelo
patients  with  (MT), Integrated exclusio do grupo treinamento
poststroke Volitional- controle. padrdo  do
hemiplegia Control (IVES), grupo
Therapeutic controle, as
electrical articulages
stimulation do quadril e
(TES) e joelho foram
Repetitive maiores nas
Facilitative intervengde
Excercises s dos quatro
(RFEs) grupos de
pacientes
com
paralisia
moderada.
2016 Mirror Therapy
Ghadir  combined with  Avaliar o efeito Os 18 individuos em Repetindo a A
Salhab, Functional da Terapia do estagio subagudo, mensuracdo ANCOVA combinagao
Ahmad  Electrical Espelho foram recrutados. ocorreu um aumento da Terapia
Rifaii Stimulation for combinada com Nove deles  significativo em todas 4o Espelho
Sarraj,  Rehabilitation  gs na receberam tratamentdo s  medidas = foi COM & ES é
SS;’I';?] of  Stroke recuperagéo convencional € 0S encontrado apés o Mais eficaz
Survivors motora das outros 9 comecaramo rginamento (TE+ES), due a
Ankle extremidades tratamento COM sendo maior que a Terapia
Dorsiflexion inferiores  em TE+ES. Depois de terapia convencional.  convencio-
pacientes com duas semanas nal na
AVC subagudo.  descansaram uma e melhora da
aqueles que iniciaram funcéo
com Terapia motora dos
convencional membros
continuaram com inferiores
TE+ES, e vice-versa. poés AVC.
Concluséo

A correlacdo da Terapia do Espelho com a
Estimulacdo Elétrica Funcional mostrou-se mais
efetiva que a terapia convencional em pacientes
pés-AVC. Porém, em decorréncia da pouca
disponibilidade de artigos para a realizacdo desta,
mostram-se necessarios novos estudos praticos
sobre os efeitos da combinacdo das duas
terapias.
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