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RESUMO

Introducdo: O acidente vascular cerebral (AVC) é a doenca vascular que mais acomete 0
sistema nervoso central e a que mais causa incapacidades fisicas e cognitivas. Segundo a
OMS, o AVC trata-se de um distarbio de rapido desenvolvimento e de sinais clinicos de
distarbios focais e globais da funcdo cerebral, apresentando sintomas que duram em media
24horas e que pode ser classificado de acordo com a sua apresentacdo, sendo ele hemorrégico
ou isquémico. Os déficits neuroldgicos sdo caracterizados pela presenca de paralisias ou até
mesmo pela fraqueza muscular, afetando o hemicorpo contraleteral oposto a lesdo, o0s
acometimentos em membros superiores causam ao paciente a perca de equilibrio estético e a
perda de estabilidade causando comprometimentos a qualidade de vida. Método: Trata-se de
uma revisdo integrativa com andlise descritiva, que para a realizacdo desta pesquisa foram
pesquisados artigos em bancos de dados e bibliotecas virtuais apresentando um total de 4658
artigos, com ano de publicacdes entre 2014 e 2020. Para atender aos critérios de incluséo e
exclusdo, foram contabilizados 4658 estudos que dos quais apoOs filtragens minuciosas
resultaram 07 artigos que atenderam aos critérios impostos pela pesquisa. Resultados: Os
resultados apontam que a intervencdo da fisioterapia neurofuncional é fundamental para o
tratamento pos AVC com sequelas motoras em membros superiores, que em conjunto com
terapias visuais, terapia de espelho e exercicios resistidos, € possivel devolver a
independéncia funcional e melhora na qualidade de vida desses pacientes. Conclusdo: O
tratamento fisioterapéutico com terapias de espelho, terapia visual e exercicios resistidos,
aplicados em conjunto com terapias convencionais, geram resultados positivos para o
tratamento pds AVC, ndo descartando a necessidade de novos estudos.

Palavras-chave: Acidente Vascular Cerebral, reabilitacdo neuroldgica e extremidade
superior.



ABSTRACT

Background: Stroke (CVA) is the vascular disease that most affects the central nervous
system and causes the most physical and cognitive disabilities. According to the WHO, stroke
is a disorder of rapid development and clinical signs of focal and global disorders of brain
function, presenting symptoms that last an average of 24 hours and that can be classified
according to its presentation, being hemorrhagic or ischemic. Neurological deficits are
characterized by the presence of paralysis or even muscle weakness, affecting the
contralateral hemibody opposite the injury, involvement in the upper limbs cause the patient
to lose static balance and loss of stability, causing impairments to quality of life. Method:
This is an integrative review with qualitative analysis, in which, to carry out this research,
articles in databases and virtual libraries were searched for a total of 4658 articles, published
between 2014 and 2020. To meet the inclusion and exclusion criteria , 4658 studies were
counted, which after detailed filtering resulted in 07 articles that met the requirements of the
research. Results: The results show that the intervention of neurofunctional physiotherapy is
essential for post-stroke treatment with motor sequelae in the upper limbs, which together
with visual therapies, mirror therapy and resistance exercises, it is possible to restore their
functional independence and improve their quality of life patients. Conclusion: Physical
therapy treatment with mirror therapies, visual therapy and resistance exercises, applied in
conjunction with conventional therapies, generate positive results for post-stroke treatment,
not ruling out the need for further studies.

Keywords: Cerebral Vascular Accident (brain stroke), neurological rehabilitation and upper
extremity..



INTRODUCAO

O acidente vascular cerebral (AVC) € a doenca vascular que mais acomete o sistema
nervoso central e 0 que mais causa incapacidades fisicas e cognitivas. Para a Organizacdo
Mundial da Saide (OMS), trata-se de um rapido desenvolvimento de sinais clinicos de
disturbios focais e globais da funcéo cerebral, onde os sintomas duram em media 24 horas. O
acidente vascular cerebral é classificado de acordo com a sua apresentacdo, sendo ele
hemorragico ou isquémico. (LIMA, et al., 2019)

No Brasil recomenda-se inicio do tratamento ainda de forma precoce, conforme
limitagdes e recuperacdo singular, uma vez que o tratamento precoce utiliza-se do mecanismo
da plasticidade cerebral, para alcancar étimas recuperagdes, por isso a importancia de atentar
nas fases iniciais. Com sinais e sintomas comuns como hemiplegia ou a hemiparesia, sdo 0s
sintomas classicos do AVC. (SCHMIDT, et al., 2019)

No AVC, encontram-se os fatores de risco que predispdem ao surgimento, divididos
em fatores modificaveis e ndo modificaveis, uma vez que equipes de salude devem sempre
buscar a conscientizacdo do estilo de vida que induzem ao surgimento do AVC, como a idade
avancada, histérico familiar, sexo masculino e populacédo negra, além do estilo de vida, uso de
contraceptivos e alcoolismo. (SCHMIDT, et al., 2019)

No entanto os déficits neurolégicos sdo caracterizados pela paralisia ou ate mesmo
pela fraqueza muscular, afetando o hemicorpo contralateral, oposto a lesdo, os acometimentos
em MMSS, geram ao paciente perca de equilibrio estatico e perca de estabilidade,
comprometendo assim a qualidade de vida, uma vez que o paciente necessitara de auxilia para
realiza¢do de AVD’s. (GALVAO, et al.,2015)

Atualmente existem inimeros protocolos para o tratamento de pessoas com sequelas
de AVC, desde o tratamento convencional que busca a independéncia funcional através do
treino de marcha, forca e equilibrio, até mesmo o uso de bandagens funcionais para
normalizacdo de tébnus musculas e realinhamento articular, no entanto com auxilio da
tecnologia aliada a salde, a realizacdo de terapias através da realidade virtual (VR) que
buscam melhorar as deficiéncias cognitivas. (GALVAO, et al., 2015).

O objetivo deste estudo é descrever a influencia da neuroreabilitacdo em pacientes
acometidos com sequelas motoras em membros superiores ap0s o acidente vascular cerebral-
AVC e assim possamos contextualizar protocolos fisioterapéuticos com melhores relevancias

em resultados no tratamento.



Observando o perfil clinico, comparando através de estudos, quais as faixas etarias,
hemicorpos e sexo é o mais acometido pelo AVC e os ganhos terapéuticos, além de identificar
através de artigos adotados para o estudo, as abordagens metodoldgicas e os tratamentos
utilizados, bem como os anos de publicacéo, tipo de estudo, desfecho terapéutico e os idiomas

mais evidenciados.

METODO

A presente pesquisa trata-se de uma revisdo integrativa, apresentando uma analise
descritivo, que segundo Sousa, Silva e Carvalho, 2010, a revisdo integrativa proporciona a
sintese do conhecimento e incorporacéo de resultados e de estudos significativos na pratica,
constituindo a Pratica Baseada em Evidéncias (PBE).

Na qual apresenta sinteses rigorosas atreladas a cuidados clinicos, gerando
incrementos na necessidade na producédo e na qualidade da evidencia, pois envolve problemas
clinicos e identificacdo das informac6es necessarias.

Para a realizacdo do projeto de pesquisa foi utilizado buscas em meios académicos
virtuais de pesquisa, a busca se deu a partir de 30 de setembro de 2020. Foram pesquisados
artigos em bancos de dados, plataformas e biblioteca virtual, como a BVS (Biblioteca Virtual
de Saude), Pubmed, Lilacs, Scielo e Pedro, onde totalizou uma busca de 20 artigos.

Foram analisados 20 estudos, onde foram observados no trabalho escrito, estudos do
tipo transversal, ensaios clinicos, estudos observacionais, estudos de casos e estudos
randomizados, todos foram analisados o ano de publicacdo que se deu a parti do ano de 2014
até o ano de 2020, tendo como principais idiomas, o espanhol, o inglés e o portugués. Todos
com melhores relevancias de resultados.

Atendendo aos critérios de inclusdo e exclusdo, foram encontrados 4658 artigos em
diferentes plataformas, onde apos filtragem dos critérios necessarios como ano de publicacdo
e de idioma, obteve um total de 1287 artigos. Apos leitura de titulos apenas 80 encaixaram-se
nos critérios da pesquisa e apos leitura completa restaram apenas 20 artigos e apenas 7
atenderam aos critérios da pesquisa.

Os meios para a obtencdo de dados de cada artigo deram-se por meios de fichamento e
por meios de filtragem de dados e artigos. Para tais buscas, foram utilizadas palavras chaves e
sinbnimos como exemplos o termo Acidente Vascular Cerebral (brain stroke), reabilitacéo
neurologica e extremidade superior. Foram selecionados estudos transversais, ensaios

clinicos, observacionais e estudos de casos, todos de forma elegivel.



Para a realizacdo de dados da presente pesquisa, faz-se necessario o uso de graficos onde ira
especificar abordagens terapéuticas, também trabalhando dados de percentuais e uso de
programas especificos para auxiliar nos resultados esperados.

RESULTADOS

Ao inicio da pesquisa, foram coletados um total de 4.658 estudos, ap6s aplicacéo de
critérios de inclusdo e exclusdo de topicos como tipos de estudos, idiomas, sobraram apenas
1.287 artigos, apds a leitura de titulos restaram apenas 80 artigos e apos leitura completa
restaram apenas 07 artigos que se enquadraram para compor 0s resultados desta pesquisa,
sendo mostrados através de fluxograma. Os trabalhos selecionados estardo descritos na tabela
abaixo, contendo nome do autor e ano de publicacéo, titulo do artigo, idioma, tipo de estudo e

desfecho terapéutico descrito pelo autor.
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Tabela 01 - Artigos selecionados para a pesquisa, por identificacdo, autor, ano, titulo, idioma, tipo de estudo e desfecho terapéutico.

AUTOR E

ART. ANO

TITULO

IDIOMA

TIPO DE ESTUDO

DESFECHO TERAPEUTICO

Al Chan, WC e

Au-Yeung,
SSY /2018

Recovery in the Severely
Impaired Arm Post-stroke after
Mirror Therapy — a Randomized

Controlled Study

Inglés

Estudo clinico
randomizado prospectivo
simples cego

Neste estudo, observou-se
apenas a melhora motora do braco parético por
4 semanas durante a permanéncia do individuo
na unidade hospitalar, assim o presente estudo
descobriu que a terapia de espelho, que fez o
uso de terapia visual ilusoria do bragco ndo
acometido e a terapia de controle que usou
terapia visual de forma direta no brago parético
foi associado com melhora motora, sendo que
esta melhora pode esta relacionada a
recuperacao espontanea, terapia convencional,
exercicio intensivo de bracos em TM ou CT, ou
combinacéo.

ALARCON
A., Sebastian;
SANCHEZ O.,
Barbara;
MANZURV.,
Hachi;

TORRES E.,
Julio. / 2020

A2

Efectos de una terapia basada
en estimulacién eléctrica
funcional de activacion
bimanual combinada con el
entrenamiento de biofeedback
electromiografico en la funcion
motora de la extremidad
superior parética en sujetos
secuelados de accidente
cerebrovascular.

Espanhol

Randomizado
experimental controlado

Segundo o estudo, apos a intervengdo ndo houve
mudancas na sensibilidade, sendo necessaria a
utilizacdo de novos meios para a reabilitacdo e

em conjunto a melhores protocolos e assim
melhorar a fungdo da méo parética.
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Graef P,
Michaelsen De acordo com o estudo, vale ressaltar os
SM, Dadalt Effects of functional and resultados positivos apds treino de forca
MLR, analytical strength training on Ensaio clinico muscular em pacientes com sequelas de AVC
A3 Rodrigues upper-extremity activity after Inglés randomizado, simples cronico e apo6s utilizacdo de fortalecimento
DAMS, stroke: a randomized controlled cego funcional, observou-se melhora no membro
Pereira F, trial superior parético sendo que 0s ganhos
Pagnussat AS funcionais permaneceram mantidos.
/2016
NICKEL, A dor em ombro paretico é
Renato; muito frequente quando
LANGE, paciente realiza exercicio e
Marcos; evolui com carga em
STOFFEL, . . MMSS, essa dor inicia-se
Diane P.; Upper limb function and ) . apbs 8 semanas apos o
A4 NAVARRO, . functional —~ Inglés Estudo descritiv ™ icodio de AVC,
Elaine J.; mdependence_m patients with repercutindo de forma que
ZETOLA, shoulder pain after stroke desencoraja o paciente e
Viviane F./ consequente afetando a
2017 recuperacdo funcional.
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Gongalves,
M.G.; Piva,
M.F.L.; . .
Effects of virtual reality therapy : : .
Marques, on upper limb function after Evidenciou que pacientes com sequelas em
C.L.S.; Costa, s?r%ke and the role of MMSS tratados de forma convencional
A5 R.D.M,; neuroimaging as a oredictor of a Inglés Estudo clinico associado a VRT, foi observado melhora
Bazan, R.; gingasap prospectivo significativa clinica na fungéo de MMSS, além
. better response « . . .
Luvizutto, de percepcao de qualidade de vida do paciente.
G.J.; Betting,
LEG.G,; /
2018
. Effects of action observation Apos estudos, duas novas abordagens
Shih, T., Wu, : .
. therapy and promissoras para o0 aprimoramento da
C., Lin, K, . e ) )
Cheng, C mirror therapy gftgr stroke on reablllya(;ao motora atraves d_e feedback visual a
S rehabilitation . o terapia de espelho e a terapia de observacao e
A6 Hsieh, Y., Inglés Ensaio clinico N .
outcomes and neural acdo visando preparar o sistema nervoso a
Chen, C., hani b . lasticidade e devol funca
Chen. C. / mechanisms by MEG: _ promover a plasticidade e devolver a fungéo
o study protocol for a randomized motora, no entanto sua eficacia na reabilitacao
2017 . . A AP L
controlled trial pos AVC é equivoca e justifica investigacéo.
Meng G, Meng Short-term E;\frlrcnacy of Hand- O treinamento intensivo bimanual médo-braco
X, TanY,Yu . ) - faz-se necessario uma vez que a funcéo de
. Bimanual Intensive Training on e . ] .
J, Jin A N Ensaio clinico membros superiores € melhorada apos 2
A7 Upper Inglés :
Zhao Y and L randomizado semanas, que desencadeou melhoras
. Arm Function in Acute Stroke P . . .
Liu X. /2018 Patients: neurofisiologicas, sugerindo assim um método

A Randomized Controlled Trial

eficaz para o tratamento p6s AVC
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DISCUSSAO

Segundo YOSHIDA, et al., 2019, o déficit na habilidade motora em pacientes pos-
AVC ¢ muito comum. Tais comprometimentos influenciam diretamente nas AVD’s,
diminuindo assim a qualidade de vida desses pacientes. Apresentando sinais e sintomas
comuns como a hemiplegia e a hemiparesia, estando acompanhadas de redugdo de tonus,
diminuicdo de forga muscular, alteragfes sensitivas, entre outras que interferem diretamente
ao realizar as atividades de vida diaria (AVD).

Em pesquisa realizada por CHAN, et al., 2018, onde os pacientes admitidos na
unidade hospitalar de reabilitacdo regional e acima de 35 anos foram selecionados a participar
da pesquisa, utilizando uma amostra de 31 pessoas por grupos, sendo elas, maiores de 35
anos, sofressem o primeiro AVC supertentorial ou hemorragico e fraqueza unilateral do
membro superior contra lateral do lado acometido. As sessdes foram realizadas diariamente, 5
dias por semana durante 4 semanas por um periodo de tempo de 30 minutos, além da terapia
convencional hospitalar, onde ap0s 4 semanas de intervencdo nos grupos de terapia de
controle e terapia de espelho, demonstraram resultados positivos dentro dos grupos e todos 0s
sub escores FMA e WMFT, ndo havendo diferenca entre os grupos de terapia espelho e
terapia de controle nas melhorias em ambas variaveis de resultados.

Assim de acordo com estudos realizados por ALARCON, et al., 2020, foram
contabilizados no minimo 30 participantes, onde 0os mesmos deveriam apresentar idades entre
40 e 85 anos, acometidos pos AVC isquémico entre 7 dias a 6 meses e apresentando
hemiparesia de membros superiores. Foi realizado um trabalho com os participantes que
durou 4 semanas, sendo realizado 3 vezes por semana durante 30 minutos. O presente estudo
revelou a parti de grupo controle, que ndo obtiveram melhoras significativas, demonstrando
que ndo houve mudancas em tdnus muscular em qualquer um dos grupos musculares
trabalhados.

Ainda segundo, GRAEF, et al., 2016, foi recrutado pacientes admitidos em hospital,
por meio de registro de internamentos dos Gltimos 5 anos, foram incluidos 141 participantes
que apresentavam de 6 meses a 5 anos de p6s AVC, além de capacidades de compreensao,
ndo apresentar fraguezas ou dores em ombro e ndo realizarem reabilitacdo durante a
realizacdo do estudo. Os participantes da presente pesquisa foram divididos em dois grupos,
sendo eles o fortalecimento funcional e o fortalecimento analitico, 0s mesmos realizaram
intervencdo durante 5 semanas, 3 vezes por semanas durante 30 minutos de reabilitagcdo

domiciliar, iniciando com alongamentos e amplitude de movimento passiva. Com isso 0 uso
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de treinamento de forca muscular gerou resultados positivos, melhorando no niveis de
atividade no membro superior paretico.

Segundo estudos de NICKEL, et al., 2017, a realizacdo do presente estudo
acompanhou os pacientes atendidos em um ambulatério de AVC totalizando um montante de
58 pacientes. Como critérios de inclusdo o paciente teria de ter sofrido apenas um AVC,
sendo ele hemorréagico ou isquémico e ter mais de 18 anos, os pacientes foram subdivididos
em grupos onde foi relacionado, pacientes acometidos por dor em ombro e 0s que nédo
apresentavam. Para a analise foram utilizados testes como o Qui-quadrado ou Exato Fisher,
testes U de Mann-Whitney e o Teste T de Student.

De acordo com o estudo de GONCALVES, et al.,, 2018, para a participagdo no
estudo, os pacientes deveriam ter mais de 18 anos, apresentarem AVC isquémico, ter de 3a 6
meses pés AVC, com diagnosticos por neuroimagens, como a tomografia computadorizada
ou ressonancia magnética. Foi realizado 20 sess6es de fisioterapia, realizando duas vezes por
semana, durante 60 minutos, sendo realizado 30 minutos de reabilitacdo e 30 minutos de
terapia ocupacional e apds esse tempo o paciente iniciava a VRT, apds o tempo de terapia
predestinada observou melhora em todos os aspectos, apresentando resultados positivos
quanto a funcionalidade.

Em pesquisa realizada por SHIH, et al., 2017, que ocorreram por 3 semanas, durante
60 minutos por terapia, contou com um montante de 90 pacientes divididos em subgrupos.
Como critérios de inclusdo foi necessario o diagnostico de AVC unilateral, de 1 a 6 meses do
inicio do AVC e ter entre 20 e 80 anos, os desfechos terapéuticos pautou em intervencdes
verbais, dicas e feedback e ajuda, enfatizando observar o reflexo no espelho do membro
superior ndo afetado, visando preparar o sistema nervoso a promover a neuroplasticidade e
melhorar a funcdo motora do paciente com AVC através da terapia com espelho, porem
segundo o proprio autor, a eficadcia na reabilitacdo pds AVC é equivoca e justifica mais
investigacOes a cerca do tema exposto.

Ainda segundo estudos realizados por MENG, et al., 2018, que observou pacientes
consecutivamente tratados em um ambulatorio, os mesmos foram tratados por duas semanas
durante 60 minutos, com o intuito de melhorar a funcdo do braco paretico, foram incluidos
nesta pesquisa pacientes com AVC, que tenham entre 45 e 75 anos e pacientes que sofreram
apenas um AVC. Como forma de tratamento foi implantada um treinamento intensivo e
bimanual em mao e braco, observando o controle de cintura escapular, sensibilidade tatil,

coordenagdo bimanual e treinamento funcional da méo. A parti desse treinamento sugere que
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0 treinamento intensivo bimanual mdo-braco (HABIT) é um método mais eficaz e gera
resultados positivos quanto a recuperacgdo pds AVC e a sua independéncia.

Com isso, segundo NICKEL, et al.,, 2017, a fisioterapia convencional de forma
imediata garante ao paciente melhor recuperacdo, sendo observado que movimentos de ombro
e cotovelo uma vez que essas estruturas tem maior neuroplasticidade, estando ligadas ao
grande nimero de repeticGes e tarefas.

Essa evidéncia fica explicita segundo CHAN, et al., 2018, GONCALVES, et al., 2018,
SHIH, et al., 2017, que corroboram a cerca da terapia visual, que garante a melhora na
neuroplasticidade e devolvendo a fungdo motora além da percepcdo, podendo também esta
associada a terapia convencional. Em contrapartida, segundo ALARCON, et al., 2020, a
utilizacdo de estimulos elétricos ndo mostraram resultados promissores quanto a
sensibilidade, fazendo-se necessario a utilizacdo de novos meios para a reabilitacdo e
promover melhoras nos protocolos de tratamento.

Diferindo de meios inovadores como a terapia visual e por estimulos elétricos,
segundo GRAEF, et al., 2016, NICKEL, et al., 2017, e MENG, et al., 2018, a utilizacdo de
treinos de forca muscular, exercicios resistidos e treino intensivo, gerou resultados positivos
em sequelas pos AVC, observando melhora no membro superior par ético.

Ja em dores no ombro, esta melhora foi minimizada, gerando desencorajamento e
afetando a recuperacdo funcional, entretanto o treino intensivo mostrou melhora funcional,
corroborando com GRAEF, et al., 2016, desencadeando melhora neurofisiolégica.

Sendo assim, a utilizacdo de técnicas convencionais para o tratamento de hemiparesia
de membros superiores, 0 uso de novos meios de tratamento tecnoldgicos associado ao
tratamento convencional vem trazendo resultados positivos na funcionalidade e destreza dos
MMSS. Aonde GONCALVES, et al., 2018, a melhoria foi observada em todas as escalas
funcionais de MMSS, a ativacdo deste sistema é chamado de neurdnio espelho, que incluem
area frontal, parietal, e lobos temporais e que podem induzir a reorganizacdo cortical apds

lesdo no sistema nervoso central.
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CONCLUSAO

Conclui-se que o papel da fisioterapia neurofuncional nas sequelas motoras de
membros superiores po6s AVC, é de vital importancia sendo elas de abordagens imediatas ou
de forma tardia. Evidenciou segundo estudos acima uma melhora significativa nos quadros de

hemiparesia associado a exercicios resistidos, treino intensivo e treino de forga.

Com isso a utilizacdo de técnicas convencionais associadas a novas técnicas, como
terapias visuais geraram melhoras nos quadros de hemiparesia, em contrapartida, pacientes
acometidos por dor em ombro pés AVC, tem gerado poucos resultados pelas terapias ficarem

comprometidas e podendo afetar de forma significativa a recuperacdo funcional.

Sendo assim, a utilizacdo da fisioterapia para a melhora de sequelas motoras pos AVC,
€ muito importante e gerando resultados positivos, desde técnicas convencionais até mesmo
novas técnicas desde que apresentem comprovacdes cientificas ou a utilizacdo de ambas para

potencializagdo de resultados.

Dessa forma, a realizacdo de um maior nimero de estudos ressaltando as qualidades
metodologicas, com uma maior amostra populacional acometidos pés AVC em membros
superiores, além de estudos que investiguem os efeitos e as melhorias a longo prazo. A partir
dos dados apresentados nesta pesquisa conclui-se que existe a necessidade real e imediata de
novos estudos com diferentes abordagens metodoldgicas, para que possa ampliar os meios de
tratamento com relevantes evidéncias sobre a utilizacdo da fisioterapia nas sequelas motoras

de membro superior p6s acidente vascular cerebral.
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