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RESUMO

Introducdo. O Acidente Vascular Encefalico (AVE) € caracterizado como o desenvolvimento rapido de
sinais clinicos de distarbios focais e/ou globais da funcdo cerebral causando alteracBes, em planos
sensoriais, motores e cognitivos. Objetivos. Analisar a eficacia da Terapia Espelho (TE) na fungcdo motora
e cognitiva em pacientes acometidos pelo AVE. Metodologia. Trata-se de uma pesquisa descritiva, de
revisao de literatura entre os anos de 2007 a 2022, encontrados nas plataformas Scientific Electronic Library
Online (Scielo), Phisiotherapy Evidence Database (PEDro), Revista da USP e base de dados da Pubmed
sobre a tematica do estudo pelos descritores em saude (DeCS), AVC, Terapia Espelho, Reabilitacdo Motora
e Cognitiva, Neuroplasticidade e Fisioterapia. Foram identificados inicialmente 248 artigos por meio das
palavras chaves; inicilmente foram excluidos 191 sendo eles artigos duplicados e totalmente fora do tema,
dos 57 restantes, 45 foram excluidos em sugunda etapa por apresentares em suas metodologia recursos
eletrotermofototerapéuticos. Restando 12 artigos por estarem puramente relacionadas com o tema.
Resultados. A terapia espelho proporciona uma recuperacdo do dano cerebral ao possibilitar a
neuroplasticidade; melhora da sensibilidade e funcionalidade do membro afetado e aperfeicoa a habilidade
motora e dominio da cognicao quando associada a cinesioterapia sistematizada e padronizada em pacientes
cometidos pelo AVE. Conclusdo. A associacdo da fisioterapia junto com a TE consiste na melhora da
funcionalidade motora e cognitiva, podendo estar associada a outras técnicas fisioterapéuticas ou realizada
isoladamente.

Palavras-chave: Terapia Espelho, AVC, Reabilitacdo Motora e Cognitiva, Neuroplasticidade, Fisioterapia.

1 INTRODUCAO

Segundo a Organizagdo Mundial da Saude (OMS, 2013) o Acidente Vascular Encefélico (AVE) é
caracterizado como o desenvolvimento rapido de sinais clinicos dedistarbios focais e/ou globais da funcéo
cerebral causando alteracGes, em planos sensoriais, motores e cognitivos, conforme a area de extenséo da
lesdo, podendo ser classificado em hemorragico ou isquémico.

Na classificacdo hemorragica ocorre o rompimento de uma artéria causando o extravasamento de

sangue no espaco intercerebral. Ja na classificacdo isquémica ha um déficit na irrigacdo sanguinea em
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determinada area do cérebro em um periodo superior a 24h, podendo ser embdlica ou arteriosclerdtica.
(FIGUEIREIDO; PEREIRA; MATEUS; 2020)

Segundo Ferreira (2016) os fatores de risco podem incluir: obesidade, doengas cardiovasculares,
diabetes mellitus, arterosclerose carotidea, hipertensdo arterial, sedentarismo, tabagismo, condi¢6es
comportamentais (emocionais e stress) e pré-disposi¢cdes genéticas.

As manifestac6es clinicas mais comuns causadas pelo AVE séo hemiparesia, fraqueza de um lado
inteiro do corpo e hemiplegia que, na sua forma mais grave, ocasiona a paralisia completa da metade do
corpo. Sendo esses, frequentemente associados a fraqueza ou espasticidade de extremidades (figura 1 e
figura 2), falta de coordenacdo motora levando ao desequilibrio e prejudicando a dependéncia do individuo
em suas atividades funcionais causando limitagdes em sua autonomia. (FIGUEIREIDO; PEREIRA;
MATEUS; 2020)

Figura 1Espasticidade em membros superiores.
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Fonte 1Books Kingdom. Disponivel em: Qual é a diferenca entre espasticidade e rigidez - Contabilidade 2023 (books-
kingdom.com)

Figura 2 Espasticidade dos membros inferiores.

Fonte 2 Viver bem. Disponivel em: https://guiaviverbem.com.br/espasticidade-tem-cura/

Podemos observar diversas manifestacfes que também podem estar associadas e que causam
comprometimentos motores e sensoriais diretos. Entre eles: déficits somatossenssoriais, dor, déficits

visuais, paresias e plegias, distirbio da fala e linguagem, disfagia, disfungdo perceptiva e cognitiva,
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disturbios afetivos, disfuncdo da bexiga e do intestino, disfun¢do no equilibrio e coordenagdo motora e
comprometimentos indiretos como: tromboembolismo venoso, reducéo da flexibilidade, subluxacdo, dor
no ombro e distrofia simpatica reflexa. Fatos que sdo agravantes do acometimento do AVE (Hospital
Israelita Albert Einstein; 2020).

A Terapia Espelho foi iniciada em 1992 por Ramachadran e Roger em pacientes amputados e foi
posteriormente utilizada em pacientes com perda motora e imprecisdo do movimento. Embora a TE tenha
seu foco no tratamento da dor de um membro fantasma, ou seja, amputados, em pacientes acometidos com
AVE, essa terapia tem por estratégia a observacdo dos movimentos do membro ndo acometido na tentativa
de imit&-los com o membroacometido de maneira sincronizada com o espelho, agindo assim, por meio da
percepcdo visual,provocando um feedback externo (espelho) e feedback interno (pratica mental) (BEN et
al., 2020).

Para a execucdo dessa terapia € necessaria a utilizacdo de uma caixa com um espelho acoplado no
plano sagital do paciente a ser tratado, 0 membro saudavel deve ser posicionado em frente ao espelho e o
membro acometido atras do mesmo (figura 3). Alguns protocolos tem por base a execuc¢ao de movimentos
isolados como a extensdo, flexdo, pronacéo e supinacdo ou, na realizacdo de tarefas funcionais como dobrar
roupas e se alimentar por exemplo, sendo o Ultimo protocolo, segundo estudos recentes, mais efetivo em
pacientes acometidos com AVE (SILVA; VIEIRA 2017).

Figura 3 Caixa com espelho para realizar a TE.

Fonte 3 Fisio Informa. Disponivel em: https:/fisioterapiajoaomaia.blogspot.com/2013/05/a-utilizacao-de-espelho-na-
reabilitacao.html

Acredita-se que essa terapia, por meio das imagens refletidas e a interagdo delas com o sistema
nervoso central, estimula a neuroplasticidade resultando em uma recuperagéo funcional eficaz pos AVE,
fazendo- se necessaria na recuperacdo dos movimentos, da sensibilidade, possibilitando uma melhora na
funcéo e consequentemente proporcionando uma maior independéncia (SILVA; VIEIRA; 2017).

Portanto o presente trabalho teve como objetivo avaliar os efeitos da terapia espelho em pacientes

acometidos pelo AVE em publicages j& avaliadas.




4
Z
m
A
z
>
O
O
zZZ
>
>

N |
MEDICAL AND NURSING CONGRESS

2 METODOLOGIA

O resumo dos procedimentos dessa revisdo de literatura foi feito de acordo com os critérios do
PRISMA (2009) e pode ser observado na figura 4.

O presente artigo adotou como metodologia a revisdo de literatura. Pesquisas baseadas em
informagdes obtidas por meio eletronico nas plataformas da Pubmed, Scielo, Portal de Revistas da USP,
PEDro e Google Académico, em periddicos nacionais e internacionais entre o ano de 2007 a 2022. As

referéncias estabelecidas para a pesquisa foram a TE em MMSS e seus efeitos em pacientes com AVE.

Flgura 4 Diagrama dos procedlmentos de busca nas plataformas de dados, com base no grupo PRISMA
h BEegistros identificados por meic da busca nas plataformas
Scientific Electronic Library Online (Scielo), Phisiotherapy
Evidence Databaze (PEDro), Revista da USP e base de dados da
Identificados Pubmed sobre a tematica do estudo pelos descritores em saude
(DeC8), AVC, Terapia Espelho, Reabilitaciio Motora e Cognitiva,
Neuroplasticidade e Fisioterapia.

(n=248)

Eegistros selecionados excluindo 191 artigos duplicados e/ou
Selecionados totalmente fora do tema proposto.

(=37}

Foram excluidos artizos que contemplavam em sua metodologia
Excluidos recursos eletrotermofooterapiuticos.

(n=4%)

Eztudos incluzos nesta revisdo de literatura.
Incluidos _
{n=12)

Fonte 4 Dados da pesquisa

3 RESULTADOS

A tabela 1 apresenta resultados que os autores obtiveram por meio de suas pesquisas. Eles foram
apresentados agrupados, destacando a conclusédo de cada estudo sobre a eficacia da terapia espelho.
Tabela 1. Sumula dos artigos utilizados sobre a eficacia da terapia espelho em pacientes acometidos com
AVE.

Autor/

AUfEs Titulo Metodologia Conclusio
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SUTBEYAZ, et

al., (2007) Mirror therapy
enhances lower-
extremity motor
recovery and motor
functioning after stroke.
DOHLE, et al.
(2009)

Mirror Therapy
Promotes Recovery
from Severe
Hemiparesis: A
Randomized
Controlled Trial.

MACHADO, et al.

(2011) Terapia espelho
aplicada a recuperacéo
funcional de pacientes
pos-acidente vascular

cerebral.

FIGUEIREDO;
PEREIRA;
MATEUS. (2011)

Pratica mental na
reabilitacdo de membro
superior apés acidente

vascular encefalico —
casos clinicos

GOMES; MEJIA.
(2014)

Recuperacéo funcional
de pacientes com AVE
apos a terapia do
espelho.

Estudo randomizado com participantes A Terapia de espelho combinada
acometidos com AVE incluidos em um com um programa convencional de
Programa de Reabilitacdo realizado 5 reabilitagdo apresenta melhora da
dias por semana, 2 a 5 horas por dia, em mobilidade e funcionalidade de

4 semanas. MMII quando comparados a
MMSS.

Trinta e seis pacientes com hemiparesia
grave devido a um primeiro acidente
vascular cerebral isquémico no territério
da artéria cerebral média foram
incluidos, ndo mais de 8 semanas apés o
acidente vascular cerebral. Eles
completaram um protocolo de 6 semanas
de terapia adicional (30 minutos por dia,
5 dias por semana), com atribuicao
aleatoria para terapia de espelho (MT) ou
terapia de controle equivalente (TC). As
principais medidas de desfecho foram os
subescores de Fugl-Meyer para a
extremidade superior, avaliados por
avaliadores independentes por meio de
videotape. Os pacientes também foram
submetidos a testes funcionais e
neuropsicologicos

A TE logo ap6s 0 AVC é um
método promissor para melhorar os
déficits sensoriais e atencionais e
para apoiar a recuperacdo motora
em um membro plégico distal.

A terapia espelho é uma
possibilidade segura e Gtil que vem
demonstrando resultados positivos

na recuperacéo funcional de
pacientes com hemiparesia pés-
acidente vascular cerebral.

O presente artigo de opinido foi baseado
em 10 outros artigos no periodo de 1992
a 2007, que se tratavam da terapia
espelho em pacientes com acidente
vascular encefalico.

Participaram do estudo quatro pacientes
vitimas de AVE na fase aguda, com A resposta de melhora motora
sequelas motoras de hemiplegia ou  associada ao espelho foi observada
hemiparesia. Dois realizaram terapia do  somente nos pacientes paréticos,
espelho associada a cinesioterapia e 0os  sugerindo a necessidade de novos
outros dois realizaram apenas a estudos em pacientes plégicos.
cinesioterapia.

Pode-se concluir que a eficacia da
terapia espelho aplicada ao AVE é
A pesquisa foi feita através de revisdo de mostrada pela melhora da
literatura sobre o AVE, a Teoria do sensibilidade, hemiplegia e
Neurénio Espelho, a Terapia do Espelho funcionalidade do membroafetado,
e a sua eficécia na recuperacdo da a técnica de terapia espelho
funcionalidade de pacientes que tenham associada a outros tipos deterapias
sofrido AVE. mostram também seremeficazes
para obter a funcionalidade perdida
pelo AVE.
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Effects of Mirror
Therapy Through
Functional Activites
and Motor Standards in
Motor Function of the
Upper Limb After

(2014)

Stroke.
BRUNETTI, et al.
(2015)
Potential determinants
of efficacy of mirror
therapy in stroke
patients — A pilot study.
YELDAN, et al.
(2015)
The Effects of Very
Early Mirror Therapy
on Functional
Improvement ofthe
Upper Extremity in
Acute Stroke Patients.
MOTA, et al.
(2016)
Terapia do espelho no
membro superior de
pacientes ap6s acidente
vascular cerebral.
SILVA,VIEIRA.
(2017)

A eficacia da terapia
espelho no processo de
recuperagdo motora e
funcional em pacientes
com acidente vascular
encefélico.

Seis pacientes com hemiparesia do braco
com pelo menos seis meses pés-AVE
foram randomizados para um grupo de

atividades funcionais e um grupo de

padrdes motores. Ambos 0s grupos

realizaram 15 sessOes de terapia de
espelho por 30 minutos.

Este estudo mostrou melhora no
comprometimento funcional seja
qual for o tipo de movimento feito

durante a terapia de espelho

Participaram 11 pacientes com acidente Concluiu-se que a fungdo motora
vascular cerebral subagudo com paresia inicial foi confirmada como
grave de membro superior, recebendo determinante crucial da
reabilitacdo hospitalar. Apés um recuperacdo motora. Além disso, a
conjunto de pré-avaliacdes, foram resposta da atividade a iluséo do
aplicadas quatro semanas de TE, espelho em ambos os precuneus foi

seguidas por um conjunto de pds- considerada candidata para a
avaliagdes . determinacdo da eficacia da TE.

Os resultados deste estudo piloto
revelaram que a terapia de espelho
muito cedo ndo tem efeito na
melhoria funcional e séo
necessarios mais estudos para
determinar os resultados da
aplicacdo antecipada da terapia
espelho na reabilitacdo de AVE.

Pacientes acometidos com AVE foram
separados em dois grupos, sendo eles um
grupo de terapia de espelho em conjunto

com neurodesenvolvimento e grupo
apenas de neurodesenvolvimento.

Pode-se concluir que a terapia
espelho contribuiu para que os
participantes desta pesquisa
obtivessem boa evolugdo nos
aspectos estudados,principalmente
em relacdo a amplitude de movimento
(ADM)do membro superior
acometido.

Trata-se de um estudo quase
experimental do tipo antes e depois.
Participaram do estudo 10 pacientes p6s
AVC, os quais se encontrassem em
atendimento fisioterapéutico e
apresentassem paresia em membro
superior.

A pesquisa foi realizada por meio de
revisdo de artigos cientificos disponiveis
nas bases de dados eletronicas PeDro,
PubMed, SciELO, Psychinfo, Science

Direct e Lilacs, publicados entre os anos Os trabalhos analisados
de 2007 e 2017. Os critérios de inclusdo comprovam que a terapia espelho é
foram: estudos de casos clinicos; estudos  um método extremamente Util
randomizados controlados relacionados quando utilizada isoladamente ou
com a teoria do neurdnio espelho; e combinada com outrostratamentos
a eficacia da terapia espelho na gue promove umareorganizagao
recuperacdo motora e funcional de cortical,acarretando ganhos
membro superior em participantes dos funcionais emotores, bem como o
géneros feminino e masculino, com  desenvolvimento dabilateralidade.
idade superior a dezoito anos e
diagnosticados com acidente vascular
cerebral isquémico e com, no maximo,
dois anos de leséo.
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WOOST, et al. No presente estudo investigou-se uma A estimulagdo visual associada a
(2018) combinagdo sequencial de atividade motricidade pode alavancar os
fisica para a melhora cognitiva em processos de estimulagdo neurais,
jovens e adultos saudaveis. Para este fim, fazendo com que a velocidade de
comparamos os efeitos de oito sessdes de  conducdo nervosa se eleve,
20 minutos de ciclismo, dezesseis podendo assim estar relacionada
sessOes de 30 minutos de treinamento  com a melhora das coordenages
espacial, uma combinacdo de ambos e  motoras grossa e fina, tal como a

Physical Exercise and
Spatial Training: A
Longitudinal Study of
Effects on Cognition,
Growth Factors, and
Hippocampal Plasticity.

incluido um corte de controle passivo. marcha e raciocinio
LIVEIRA, et al.

(2020) A terapia espelho no Este estudo trata-se de uma revisdo Ao ser utilizada a técnica daterapia
tratamento 5|stemé'§|ca da literatura. Sendo utilizadas espelho nos estud{os em ewdénma

fisioterapéutico e as seguintes bases de da_dos: MEDLINE, nota-se que ela ébastante eficaz

pacientes p6s acidente _ Pub_Med, LILACS_, SC|~ELO e PEDro, para pameptes comse_que_:la}s da

vascular cerebral- incluindo-se as publlpa_goes entre 0s anos doenca, pois traz diminuicdo do

revisio sistematica de 2014 e 2019, nos idiomas Portugués e  grau de paresia de severa para

Inglés. moderada.
Fonte 5 Dados da pesquisa.
4 DISCUSSAO

De acordo com a Academia Brasileira de Neurologia (ABN), o0 AVE representa a primeira causa de
morte e incapacidade no Brasil. A terapia espelho é um achado que tem instigado muito interesse nos
ualtimos anos, sendo um mecanismo baseado na observacdo da acdo (CASTRO et al., 2018; CORBETTA
etal., 2018). Segundo Ben (2020), Um Protocolo Unificado da técnica voltada para o AVE se faz necessario
para melhorar sua performance, sendo definida como o uso de um espelho reflexo de movimentos de
membros ndo afetados sobrepostos na extremidade afetada, além de ser uma forma de tratamento de dores
fantasmas,é utilizada para auxiliar em problemas de percepcéao e hemiparesia pos AVE.

Dohle et al. (2009), relatam que a recuperacdo motora sensorial € mais aparente nos primeiros trés
meses apos o individuo sofrer um AVE. Em contrapartida, Yeldan; et al. (2015), afirmam que a terapia
aplicada precocemente nao contribuiu para uma melhora significativa nas fun¢ées do membro superior.
Entretanto, ndo se pode concluir que a TE teve uma maior influéncia em determinada fase, a julgar que
houve resultados positivos em todas elas. De maneira geral, com o uso da TE constatou-se uma melhora
significativa nas funcBes motoras grossas e finas do membro superior e também que esta terapia
proporcionou mudancassignificativas na independéncia funcional do individuo. De acordo com Dohle
(2009), aobservacdo modula também a capacidade de alterar as representacGes somatossensoriais corticais,
obtendo assim a recuperacdo da sensacao de temperatura e propriocepgao.

Levando-se em consideragdo os achados de Machado, et al. (2011), estudo piloto, realizado com 9
pacientes, foi possivel observar a melhora da variavel funcional em niveis moderados em 3 pacientes; leve
em 3 pacientes, e praticamente nula nos outros 3 pacientes. Subsequentemente foram encontrados relatos
de caso e séries relacionados aos efeitos benéficos para a hemiparesia pos AVE. Outros 2 estudos de

Sltbeyaz, et al., (2007) e Yavuzer, et al., (2008) evidenciaram melhora expressiva da hemiparesia. Todos
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os estudos utilizaram 40 voluntarios com hemiparesia, sendo observado como caracteristica no primeiro a
condicéo clinica nos membros inferiores (MMII) e no segundo nos membros superiores (MMSS) em até 12
meses pds AVE. Os voluntarios foram distribuidos aleatoriamente em grupos, sendo: terapia espelho
(movimentos dos MMII para o primeiro estudo e movimentos de MMSS para o0 segundo) ou controle, onde
todos os voluntérios receberam protocolos de fisioterapia como intervengdo. Também foram observadas
melhorias significativas nos déficits sensorio-motores a favor do grupo experimental quando comparados
ao grupo controle. Posteriormente ao primeiro trabalho realizado por Ramachandran e Rogers (1992) outros
estudos foram inspirados para a utilizacdo da terapia por consequéncia de indagacdes sobre a eficacia da
técnica por apresentarem bons resultados. Desta forma, segundo este presente estudo, acredita-se que
a terapia apresenta um potencial significativo para futuras aplicagcdes em tratamentos neuroldgicos.

De acordo com Lima (2015), com a realizacdo da terapia espelho periodicamente, o paciente tende
a se tornar menos ansioso a respeito da movimentacdo do membro acometido pela lesdo, permitindo entdo
0 aumento da movimentacdo e consequentemente a progressao do processo de reabilitacao.

J& Brunetti et al. (2015), utilizaram a TE juntamente com o protocolo Bonn, que consiste em
movimentos proximais combinados com variagdes distais. No estudo de Gaspar et al. (2011) utilizou-se a TE
aliada a exercicios de pratica mental que consiste em um método de treinamento no qual a reproducéo
interna de um ato motor é repetida inUmeras vezes com a intencdo da promocdo, aprendizagem e
aperfeicoamento de uma habilidade motora. Em ambosestudos foi possivel observar o desenvolvimento de
bilateralidade nos individuos.

De acordo com Mota (2016), apenas em relacdo a espasticidade ndo foi demonstrada melhora com
a aplicacdo dessa técnica. Essa ineficacia pode ser atribuida ao fato da terapia espelho ndo ter uma atuacédo
direta nos fusos musculares, o que € fundamental para a reducdo por retardar a transmissao de sinalizacdo
nervosa, porém, pode-se concluir que a terapia espelho contribuiu para que os participantes desta pesquisa
obtivessem boa evolucdo nos aspectos estudados, principalmente em relacdo a ADM do membro superior
acometido.

Na anélise feita por Silva e Vieira (2017) demonstrou que a terapia pode ser eficaz quando realizada
isoladamente ou combinada. Cinco estudos que foram analisados utilizaram o méetodo da TE convencional
juntamente com exercicios compostos de flexdo e extensdo de ombro, dedos, cotovelo e punho e
movimentos de pronacao e supinacao do antebraco. No estudo de Medeiros et al. (2014), foram comparadas
duas modalidades: TE commovimentos isolados e TE com tarefas funcionais. Resultou-se em uma melhora
significativa no dominio da cognicdo, no entanto, néo foi relatado a diferenca entre os grupos.

Em estudos recentes, segundo Silva e Vieira (2017), foram avaliados individuos na faseaguda,

subaguda e cronica que ocasionaram efeitos semelhantes quanto & eficacia da TE na recuperacdo da
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funcionalidade, no ganho de forca, destreza manual, coordena¢do motora fina, amplitude de movimento e
desenvolvimento de bilateralidade.

Portanto, intervencdes ndo medicamentosas como a terapia espelho, e a elevacdo dos niveis de
exercicios fisicos em pacientes acometidos pelo AVE, demonstram melhorias funcionais significativas
nestes individuos, pois a estimulacdo visual associada a motricidade podem alavancar os processos de
estimulacdo neurais, fazendo com que a velocidade de conducdo nervosa se eleve, podendo assim estar
relacionada com a melhora das coordenagdes motoras grossa e fina e raciocinio (WOOST et al., 2018).

Sendo assim, a utilizacdo da técnica de terapia espelho associada a outras formas de tratamento em
pacientes pés AVE mostra-se bastante eficaz na diminuicdo do grau de paresia de severa para moderadae
também grande melhora em pacientes na fase subaguda, principalmente se realizada em conjunto com a
mobilizacdo passiva, alongamento e cinesioterapia, trazendo resultados significativos em pacientes com
AVE cronico. (OLIVEIRA,; et al., 2020)

5 CONSIDERAQOES FINAIS

Levando-se em consideracao os aspectos observados neste estudo podemos concluir que, a TE é um
mecanismo baseado na observacédo da acdo que proporciona uma recuperacao do dano cerebral ao estimular
aneuroplasticidade. Além disso, é um tratamento considerado eficaz pois resulta na melhora dasensibilidade
e funcionalidade do membro afetado, aperfeicoamento da habilidade motora e no dominio da cognicéo,
podendo ser combinado com a cinesioterapia funcional e a pratica de exercicios fisicos sistematizados e
equalizados. Desta forma, notamos que a terapia espelho pode auxiliar no tratamento do AVE,
principalmente quando acometido em membros superiores, mostrando-se necessario o desenvolvimento de

novas pesquisas para outros danos ao Sistema Nervoso Central.
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