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RESUMO

O AVC é uma causa significativa de morbidade e mortalidade devido a interrupgao do fluxo sanguineo
para o cérebro, levando a danos cerebrais. A espasticidade é comum apds um AVC e afeta a fungdo motora e a qualidade
de vida dos pacientes. Este estudo teve como objetivo geral analisar intervengdes fisioterapéuticas em pacientes com
espasticidade apds um AVC. A pesquisa consistiu uma revisdo bibliografica integrativa de artigos cientificos publicados
nos ultimos 10 anos em bases de dados como PubMed, SciELO e LILACS, com critérios de inclusdo e exclusdo especificos
para focar em estudos relevantes. A analise dos dados revelou a eficacia de varias terapias na reabilitagdo pds- AVC,
como TENS, Terapia de Espelho, Hidroterapia, Dry Needling, Eletroacupuntura, Kinesiotaping, Terapia com plataforma
vibratdria, Crioterapia, Aplicacao de toxina botulinica e Terapia de Bobath. Cada uma dessas terapias oferece vantagens
especificas adaptaveis as necessidades dos pacientes. Dada a complexidade das sequelas do AVC, a combinagdo de

terapias personalizadas pode otimizar a reabilitagdo e a qualidade de vida dos sobreviventes de AVC.

Palavras-chave: espasticidade pds-AVC; intervencao fisioterapéutica; tratamento fisioterapéutico em AVC.

ABSTRACT

Stroke is a significant cause of morbidity and mortality due to interruption of blood flow to the brain, leading
to brain damage. Spasticity is common after a stroke and affects patients' motor function and quality of life. This study
had the general objective of analyzing physiotherapeutic interventions in patients with spasticity after a stroke. The
research consisted of an integrative bibliographic review of scientific articles published in the last 10 years in databases
such as PubMed, SciELO and LILACS, with specific inclusion and exclusion criteria to focus on relevant studies. Data
analysis revealed the effectiveness of several therapies in post-stroke rehabilitation, such as TENS, Mirror Therapy,
Hydrotherapy, Dry Needling, Electroacupuncture, Kinesiotaping, Vibrating platform therapy, Cryotherapy, Application
of botulinum toxin and Therapy of Bobath. Each of these therapies offers specific advantages adaptable to the needs of
patients. Given the complexity of stroke sequelae, combining personalized therapies can optimize rehabilitation and

quality of life for stroke survivors.

Keywords: post-stroke spasticity; physiotherapeutic intervention; physiotherapeutic treatment in stroke.
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INTRODUCAO

O acidente vascular cerebral (AVC) é uma das principais causas de morbidade e mortalidade em muitos paises
desenvolvidos, classificando-se como a terceira maior causa. Nesse evento, o fluxo sanguineo para o cérebro é
interrompido, privando-o de oxigénio e nutrientes vitais, resultando em possiveis danos cerebrais de longa duragao,
incapacidade permanente e até mesmo a perda de vidas (Frigotto, 2018). Os sintomas do AVC podem variar
amplamente, indo desde fraqueza leve até paralisia completa, dorméncia em um lado do rosto ou do corpo, além de

dores de cabega subitas e intensas, dificuldades na fala e na compreensao da linguagem (Fonseca Junior; Do Vale, 2018).

Estudos indicam que a espasticidade é uma das muitas sequelas que podem surgir apés um AVC, afetando de
20% a 30% das vitimas (Shahid; Kashif; Shahid, 2023). E mais prevalente nos membros superiores em comparagdo aos
membros inferiores e tem uma incidéncia maior entre pacientes jovens (Barbosa et al., 2021). Portanto, é estimado que
algum tipo de intervencdo seja necessario nos casos em que a espasticidade cause dor ou interfira nas atividades didrias,

seja por meio de medicamentos, fisioterapia ou aplicagdo de toxina botulinica (Santos; Costa; Abreu, 2018).

No contexto do tratamento da espasticidade, diversas areas da salide desempenham papéis importantes,
porém, os fisioterapeutas se destacam ao unir a compreensdo biomecadnica do movimento, a analise da deficiéncia
motora e os principios de aprendizagem para promover a recuperagdo funcional (Cavalcante Junior, 2018). Portanto, o
objetivo do tratamento fisioterapéutico ndo é eliminar completamente a espasticidade, mas sim reduzir ao maximo a
tensdo muscular para evitar contraturas articulares e, ao mesmo tempo, melhorar a forca e a mobilidade nas areas

afetadas. O objetivo é permitir que o paciente recupere o maximo de independéncia possivel.

Assim, neste estudo, tem-se como objetivo geral a analise das intervengdes fisioterapéuticas utilizadas em
pacientes com espasticidade apds um AVC. Adicionalmente, delineou-se objetivos especificos que visam avaliar os
beneficios e a necessidade dessas intervencdes no tratamento da espasticidade. Isso proporcionara uma visdo mais
abrangente e aprofundada sobre o tratamento da espasticidade pds-AVC e seu impacto na qualidade de vida dos

pacientes.

FUNDAMENTACAO TEORICA

A fisiopatologia da espasticidade pds-AVC é complexa e envolve diversas alteragdes neuromusculares e
musculoesqueléticas decorrentes da lesdo cerebral. O AVC é uma condigdo causada pela interrupgdo do suprimento de

sangue para o cérebro, resultando em morte celular e danos neurolégicos (Teixeira et al., 2017). A espasticidade é uma
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complicagdo comum do AVC e se caracteriza pelo aumento involuntdrio da atividade muscular, decorrente da

hiperexcitabilidade dos reflexos medulares e da resisténcia ao movimento passivo (Shahid; Kashif; Shahid, 2023).

A espasticidade pds-AVC é resultado de uma combinagdo de fatores, incluindo alteragdes no controle motor,
dos reflexos medulares e das propriedades mecanicas dos musculos e tenddes (Barbosa et al., 2021). Apds o AVC,
ocorrem mudangas nas vias neurais que controlam o movimento, tais como a reducdo da atividade das vias
corticoespinhais que inibem os reflexos medulares e promovem a coordenagao motora. A lesdo cerebral também pode
afetar a modulagdo dos reflexos medulares, causando hiperexcitabilidade desses reflexos e, por consequéncia, aumento

da atividade muscular (Silva; Ribeiro, 2022).

Ademais, a espasticidade pds-AVC pode resultar de alteragdes nas propriedades mecanicas dos musculos e
tenddes (Barbosa et al., 2021). A imobilidade prolongada apds o AVC pode levar a reducdo da elasticidade dos musculos
e tenddes, tornando-os mais rigidos e menos adaptaveis ao movimento. Essa rigidez aumenta a resisténcia ao

movimento passivo e pode contribuir para a espasticidade (Fonseca Junior; Do Vale, 2018).

A avaliagdo da espasticidade pds-AVC é fundamental para o planejamento do tratamento e monitoramento da
evolugdo do paciente (Alves; Mota, 2023). Existem varias escalas e métodos disponiveis para avaliar a espasticidade,
incluindo a Escala de Ashworth modificada, a Escala de Tardieu, e o indice de resisténcia a extensdo (Monaghan et al.,

2011).

A Escala de Ashworth modificada é uma das escalas mais utilizadas para avaliar a espasticidade. Nesta escala,
o examinador avalia a resisténcia a passiva em cada articulagdo, classificando em uma escala de 0 a 4 (Teixeira et al.,
2017). O valor O indica auséncia de espasticidade, enquanto o valor 4 indica rigidez em flexdo ou extens3o. E importante

ressaltar que a Escala de Ashworth é subjetiva, ou seja, depende da percepcdo do examinador (Teixeira et al., 2017).

A Escala de Tardieu é outra escala amplamente utilizada para avaliar a espasticidade. Nesta escala, o
examinador avalia a resisténcia a passiva em diferentes angulos de movimento e classifica em uma escala de 0 a 5
(Barbosa et al., 2021). O valor 0 indica auséncia de espasticidade, enquanto o valor 5 indica contragdo muscular no inicio
do movimento passivo. Essa escala é considerada mais objetiva que a Escala de Ashworth, pois permite avaliar a

espasticidade em diferentes angulos (Teixeira et al., 2017).

O indice de resisténcia a extensdo (IRE) € um método objetivo para avaliar a espasticidade. Ele envolve a
medicdo da resisténcia a extensdo passiva em diferentes velocidades (Alves; Mota, 2023). O IRE é definido como a
relacdo entre a forga exercida durante o movimento passivo e a velocidade de alongamento muscular. Esse método

permite avaliar a espasticidade de maneira mais precisa e objetiva (Teixeira et al., 2017).

Além desses métodos, a avaliagdo da espasticidade pés-AVC também pode incluir a avaliagdo da amplitude de

movimento, for¢a muscular, ténus muscular e reflexos osteotendineos (Monaghan et al., 2011). A escolha dos métodos
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de avaliagdo depende das caracteristicas e necessidades de cada paciente, e o profissional responsavel deve escolher

as ferramentas adequadas para cada caso especifico.

Uma das principais alteragdes neuromusculares na espasticidade pds-AVC é o aumento involuntdrio da
atividade muscular (Etoom et al., 2018). Isso ocorre devido a uma hiperexcitabilidade dos reflexos medulares, que sdo
ativados de forma anormal como resposta a um estimulo (Alves; Mota, 2023). Essa ativagdo excessiva pode levar a uma

resisténcia ao movimento passivo e comprometer a realizagdo de atividades motoras cotidianas (Dietrich et al., 2018).

O tratamento da espasticidade pés-AVC pode incluir uma variedade de abordagens terapéuticas, dependendo
da gravidade e das necessidades individuais do paciente (Alves; Mota, 2023). Uma das intervengGes mais comuns é a
fisioterapia, que pode ajudar a melhorar a fungdo muscular e reduzir a espasticidade (Vargas; Rodrigues, 2022). A
fisioterapia pode incluir exercicios de fortalecimento muscular, alongamentos e técnicas de mobilizacdo para melhorar
a amplitude de movimento (Cavalcante Junior et al., 2018). Além disso, a terapia ocupacional pode ser util para treinar
o paciente em atividades cotidianas e ajudar a melhorar a independéncia e a qualidade de vida. A terapia ocupacional
pode incluir o treinamento de habilidades motoras finas, como escrever e usar utensilios, e atividades cotidianas, como

vestir-se e tomar banho (Dietrich et al., 2018).

Em casos mais graves, pode ser necessaria a intervengdo farmacoldgica, como o uso de relaxantes musculares
ou a injecdo de toxina botulinica. A toxina botulinica é uma das abordagens mais comuns para o tratamento da

espasticidade p6s-AVC e pode ajudar a reduzir a espasticidade e melhorar a fungdo motora (Barbosa et al., 2021.).

METODOS

A metodologia deste estudo envolveu uma revisao bibliografica integrativa de artigos cientificos disponiveis
em bases de dados como PubMed, SciELO e LILACS. Para identificar os artigos pertinentes, foram utilizadas palavras-
chave relacionadas ao tema, como "espasticidade pds-AVC", "intervencao fisioterapéutica", "tratamento
fisioterapéutico em AVC", "controle da espasticidade" e "resultados de fisioterapia pds-AVC", “post-stroke spasticity”,
“physiotherapeutic intervention”, “physiotherapeutic treatment in stroke”, “spasticity control”, and “post stroke
physical therapy results”.

A definicdo dos critérios de inclusdo e exclusdo desempenhou um papel essencial na selecdo dos artigos a
serem analisados nesta revisdo bibliografica integrativa. Para inclusdo, foram considerados artigos publicados nos
ultimos 10 anos, no periodo entre 2013 e 2023, escritos em portugués e inglés, que abordassem estratégias de
intervencdo fisioterapéutica direcionadas a pacientes com espasticidade pds-AVC para melhora da fungdo motora
através dessas intervengoes.

Por outro lado, como critérios de exclusdo, foram estabelecidos estudos que tratavam da espasticidade em

doencas neuroldgicas diferentes do AVC, bem como aqueles que ndo envolviam intervencgdes fisioterapéuticas e

Ciéncia Atual | RiodeJaneiro | Volume 20, N21 e 2024.1 | |ISSN 2317-1499 | Pg. 628 ®




artigos com mais de 10 anos de publicagdo. Esses critérios visaram direcionar a revisdo para artigos diretamente
relacionados ao tema de interesse, assegurando que a andlise se concentrasse na intervengdo fisioterapéutica e na
reabilitacdo de pacientes com espasticidade apds um AVC, resultando na selegdo dos estudos mais relevantes e
atualizados.

Os dados coletados por meio da pesquisa bibliografica foram organizados em um banco de dados eletronico e
submetidos a uma revisao bibliografica integrativa. Nesse processo, os principais achados e recomendacgGes para a
pratica clinica no contexto da intervencao fisioterapéutica em pacientes com espasticidade pds-AVC foram

apresentados.

RESULTADOS E DISCUSSAQ

Ap0ds a pesquisa nas bases de dados, foram identificados 28 estudos com base nos termos de busca
empregados. Contudo, 15 artigos foram eliminados da andlise: 2 devido a titulos irrelevantes, 5 por terem sido
publicados fora do periodo determinado, 3 por ndo estarem disponiveis na integra, 3 por ndo avaliarem a
espasticidade, 1 devido ao estudo ser em animais e 1 por se tratar de uma doenga nado relacionada ao AVC. Portanto,

apenas 13 dos 28 artigos inicialmente identificados foram incluidos no estudo, conforme mostrado no Quadro 1.

Quadro 1: Caracterizagdo dos estudos selecionados.

AUTOR/ANO TiTULO OBIJETIVO DESENHO DO ESTUDO INTERVENCAO CONCLUSAO
Os efeitos do exercicio : o Uma combinagdo de
Determinar se a adigdo de L I
com TENS na T exercicio terapéutico e
. TENS a um programa de Ensaio clinico L. .
espasticidade, exercicios reduz a ceso Exercicios TENS pode reduzir a
PARK et al. (2014) | equilibrio e marcha em - ) Ag . combinados | espasticidade e melhorar o
. . espasticidade e melhora o multicéntrico e e
pacientes com acidente I R com TENS equilibrio, a marcha e a
equilibrio e a marcha em randomizado. L .
vascular cerebral . R atividade funcional em
N pacientes com AVC crénico. . N
cronico. pacientes com AVC crdnico.
Um Unico ensaio de
estimulagdo elétrica O estudo concluiu que a
nervosa transcutanea Investiear os efeitos de um Ensaio clinico Exercicios TENS de alta frequéncia
CHOetal. (TENS) melhora a L. g . randomizado combinados demonstrou ser eficaz na
. unico ensaio com a TENS na o L
(2013) espasticidade e o . . controlado por com reducgdo da espasticidade em
. X espasticidade e equilibrio em ; -
equilibrio em pacientes . . placebo. TENS pacientes com histérico de
. pacientes com AVC crdnico.
com acidente vascular AVC.
cerebral crénico.
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XU et al. (2017)

Efeitos da terapia do
espelho associada a
estimulagdo elétrica
neuromuscular na
recuperagdo motora de
membros inferiores e na

locomogdo de pacientes
com acidente vascular

capacidade de

cerebral.

Investigar a eficacia da terapia
do espelho combinada com
TENS na redugdo da
espasticidade, promogdo da
recuperagdo motora dos
membros inferiores e da
capacidade de caminhar em
pacientes que sofrem de
queda do pé apds AVC.

Terapia do
Estudo randomizado espelho
controlado. combinada
com TENS

capacidade de locomogdo e

A terapia que combina
terapia do espelho e TENS
pode ajudar a melhorar a

reduzir a espasticidade em
pacientes com AVC e pé
caido.

O uso da hidroterapia
comorecurso na

Analisar os efeitos da
hidroterapia na dimiminui¢do

A hidroterapia oferece

resultados satisfatorios

quando combinada com
outros métodos.

BATISTA et al. .
melhora da da espasticidade muscular N i~ < )
(2020) . Revisdo sistematica | . : E um recurso eficaz na
espasticidade muscular resultando na melhora da Hidroterapia S
. . melhora do equilibrio, no
em pacientes com marcha de pacientes com
ganho de forgamuscular e
sequelas do AVC. sequelas de AVC. LT
na diminuigdo da
espasticidade muscular
o DESENHO DO INTERVENGA ~
AUTOR/ANO TITULO OBIJETIVO CONCLUSAO
/ ESTUDO o
A meta-andlise apresentada
mostra que a hidroterapia é
A altamente eficaz no apoio a
Coletar as evidéncias S
disponiveis da hidroterapia marcha, equilibrio,
VELDEMA; R " P I P Revisdo espasticidade e indicadores
Terapia aquatica na na reabilitagdo do AVC e ) . . . o
JANSEN e R . . sistematica e Hidroterapia fisiolégicos e
reabilitagdo do AVC. investigar o efeito desta - .
(2020) . N L meta-andlise moderadamente eficaz no
intervengdo no apoio a . )
recuperacio do AVC apoio ao estado emocional
perac ’ e a qualidade de vida
relacionada a saude em
pacientes com AVC.
. Avaliar os efeitos do dry - O estudo encontrou
O agulhamento seco é . X Revisdo A .
) needling muscular sozinho . s evidéncias de baixa a
eficaz no tratamento h sistematica e . .
. . ou combinado com outras L Dry Needling | moderada que apoiam o uso
LAS PENAS da espasticidade, dor R N meta-andlise ; .
- intervengdes na . (agulhament | do dry needling para reduzir
et al. (2021) e fungdo motora em - . de ensaios -
espasticidade pds-AVC, dor clinicos 0 seco) a espasticidade muscular, a

pacientes pds- AVC?

relacionada, fungdo motora
e sensibilidade a presséo.

randomizados.

dor e a sensibilidadea dor
em pacientes pds- AVC.

WANG et al.(2014)

Se
a

legdo de pontos de
cupuntura parao

manejo da espasticidade
dosmembros superiores
em pacientes com AVC

crénico.

Investigar a eficacia clinica da
eletroacupuntura na inibi¢do da
espasticidade dos membros
superiores em pacientes com
AVC cronico e também no
mapeamento de um protocolo
preliminar exclusivo de selegdo

de pontos de acupuntura.

conduzido entre agosto|

nos centros médicos de|

Estudo prospectivo

de 2008 e julho de
2009 em locais clinicos | Eletroacupunt
ura

uma universidade de
medicina na regido

central deTaiwan.

A conclusdo do estudo indica
que a combinagdo de
eletroacupuntura com

reabilitagdo padrdo reduziu
significativamente a
espasticidade muscular do
cotovelo em pacientes
sobreviventes de AVC. No
entanto, ndo houve efeito
significativo na
espasticidade das
articulagdes do pulso.

HUANG et al.(2019)

Efe
na

itos da Kinesiotaping
mao hemiplégica em
pacientes com

espasticidade pos-AVC de|

membro superior.

Investigar os efeitos da

Kinesiotaping no gerenciamento

espasticidade da extremidade

superior e desempenho motor

em pacientes com AVC
subagudo

Um estudo piloto
randomizado
controlado

Kinesiotaping

A Kinesiotaping pode trazer
alguns beneficios na
reducgdo da espasticidade e
na
melhoria do desempenho
motor da mdo afetada em
pacientes com AVC
subagudo.
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" DESENHO DO INTERVENGA ~
AUTOR/ANO TITULO OBJETIVO ESTUDO o CONCLUSAO

Estes resultados sugerem
que a plataforma vibratéria

Efeitos agudos da Avaliar os efeitos agudos (até 30 . ,
ndo reduz o nivel de

vibragdo de corpo inteiro . R .
. s min) da plataforma vibratéria - .
no nivel de excitabilidade , I L excitabilidade espinhal ou
) - no nivel de excitabilidade Um ensaio clinico Plataforma . .
SALES et al.(2019) | espinhal e espasticidade . - K X - espasticidade dos musculos
- espinhal e espasticidade da randomizado. vibratéria
da flexdo plantar do N flexores plantares em
S flexdo plantar do tornozelo em . .
tornozelo em individuos | .., . pacientes com AVC crénico
individuos com AVC crénico. L .
nos primeiros 30 minutos

pds-AVC.
apos o estimulo vibratério.

Estudo de crossover no
qual os pacientes

. . Avaliar os efeitos imediatos da [ foram submetidos a
A crioterapia reduz a

- crioterapia (com bolsa de crioterapia ou a uma . . .
espasticidade - o . N A crioterapia pode reduzir a
. gelo) na sensagdo de posigdo intervencdo de L
GARCIA et al. muscular, mas ndo R o . . . espasticidade dos flexores
. - da articulagdo do tornozelo e controle, avaliando Crioterapia . .
(2019) afeta a propriocepgdo L ) . plantares sem influenciar a
. no grau de espasticidade apds como medidas de . ~
no acidente vascular . propriocepgao.
BN acidente vascular cerebral resultado a
cerebral isquémico. . - -
hemiparético crénico. espasticidade dos
musculos flexores
plantares.

O uso da toxina botulinica
reduziu a espasticidade e as
contraturas apds o AVC e os

Avaliar o tratamento precoce da
efeitos duraram

O uso precoce de toxina . .
espasticidade com toxina

botulinica na botulinica, em pacientes com | Ensaio randomizado aproximadamente 12
LINDSAY et al. espasticidade pds-AVC . P . Toxina P . .
) espasticidade p6s AVC, controlado por . semanas. A toxina botulinica
(2021) pode reduzir o ) botulinica . )
. destacando a melhoria na placebo. reduziu a necessidade de
desenvolvimento de - . .
fungdo do brago e redugdo da tratamento concomitante
contraturas? T =
espasticidade. decontratura e ndo
interferiu na recuperagdo da
fungdo do brago.
AUTOR/ANO TiTULO OBIJETIVO DESENHO DO ESTUDO INTERVENCAO CONCLUSAO
O estudo concluiu que o
. 0 estudo utilizou um programa de terapla .Bobath
Explorar o efeito do programa . de 6 semanas foi eficaz na
. ; Lo método quase . ~
O efeito do programa de | de terapia Bobath domiciliar na . melhoria da fungdo do
A . . experimental para . .
terapia Bobath na fungdo fungdo dos membros . R membro superior, redugdo
PUMPRASART - ) . avaliar os efeitos do N
dos membros superiores | superiores, tonus muscular e . ) do ténus muscular e
; PRAMONDH o S x S programa de terapia Terapia de ~
e das mdos em individuos| sensagdo em individuos com . aumento da sensagao
YAKUL; PIRIYAPRAS - P Bobath em pacientes Bobath o
com AVC crénico com |déficits moderados a graves nos . estereogndstica em
ARTH (2018) P ) com AVC crdnico que ) P
déficits moderados a bragos causados por acidente P pacientes com déficits
. apresentavam déficits
graves. vascular cerebral crénico em moderados a graves no
. g moderados a graves no .
ambientes comunitarios. membro superior membro superior
P : decorrentes de um AVC
crénico.
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SUHARTO et al.
(2021)

A eficdcia dos exercicios

Bobath na capacidade de

andar e espasticidade nas

pernas de pacientes com
AVC.

Determinar a eficacia dos
exercicios com pesos na
capacidade de caminhar e na
redugdo da espasticidade em
pacientes com AVC.

Uma pesquisa pré-
experimental com um
pré- teste e um pds-
teste em um Unico
grupo de pacientes

Terapia de
Bobath

Com base nos resultados
obtidos no estudo, os
autores concluiram que os
exercicios Bobath
melhoraram
significativamente a
capacidade de caminhar dos
pacientes pds- AVC e

3s- AVC. . NP
pos reduziram significativamente

a espasticidade nas pernas
dos pacientes pos- AVC.

Legenda: TENS: estimulagdo elétrica nervosa transcutanea; AVC: acidente vascular cerebral.

A analise dos estudos acima oferece informacgdes valiosas sobre intervengGes destinadas a melhorar a
recuperacdo de pacientes apés um AVC. Cada pesquisa se concentra em uma abordagem terapéutica especifica,

visando a reducdo da espasticidade, o aprimoramento do equilibrio, da marcha e da fungao motora.

Estudos sobre TENS (Park et al. 2014 e Cho et al. 2013)

Os estudos de Park et al. (2014) e Cho et al. (2013) examinaram a eficacia da estimulagdo elétrica nervosa
transcutanea (TENS) em pacientes com AVC crénico, com foco na reducdo da espasticidade, melhoria do equilibrio,
marcha e outros parametros motores. Ambos os estudos utilizaram o método de ensaio clinico randomizado para
investigar essa intervengdo terapéutica. No entanto, ha algumas distingdes notdveis a serem observadas.

O estudo de Park et al. (2014) adotou um desenho de pesquisa que envolveu multiplas sessGes de TENS,
permitindo uma avaliagdo mais aprofundada dos efeitos dessa interveng¢do ao longo do tempo. Em contrapartida, o
estudo de Cho et al. (2013) avaliou apenas uma Unica sessdo de TENS, proporcionando uma visdo limitada dos efeitos
imediatos dessa terapia.

Ambos os estudos constataram melhorias na espasticidade e no equilibrio apds a aplicagdo da TENS,
sugerindo que essa intervengao pode ser benéfica para pacientes apds um AVC. No entanto, o estudo de Cho et al.
(2013) é particularmente notavel por destacar uma redugao eficaz da espasticidade ja apds uma Unica sessdo de TENS,
o que pode ser relevante para o alivio imediato dos sintomas em pacientes. Por outro lado, o estudo de Park et al.
(2014) ofereceu uma perspectiva mais abrangente ao analisar os beneficios da TENS ao longo de vérias sessoes,
fornecendo informagdes valiosas sobre os efeitos a longo prazo dessa terapia.

Entretanto, é importante notar que o estudo de Cho et al. (2013) observou efeitos de curto prazo, o que
destaca a necessidade de investigacGes adicionais para avaliar os beneficios sustentados da TENS ao longo do tempo.
O estudo de Park et al. (2014) também reconheceu limitagGes, como o tamanho relativamente pequeno da amostra e

a necessidade de estudos adicionais para aprofundar a compreensao dos mecanismos subjacentes.

®
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Estudo sobre Terapia de Espelho (Xu et al. 2017)

O estudo de Xu et al. (2017) investigou a eficacia da Terapia de Espelho combinada com TENS na promogdo
da recuperagdo motora em pacientes apds um AVC.

O estudo de Xu et al. (2017) direcionou seu foco para a recuperagdo motora dos membros inferiores e a
capacidade de locomogdo em pacientes com pé caido apds um AVC. Os resultados indicaram que o grupo submetido a
Terapia de Espelho combinada com a TENS apresentou melhorias mais acentuadas no teste de caminhada de 10
metros. Isso destaca a eficacia dessa interven¢do na melhoria da marcha e da mobilidade dos membros inferiores, o
que é fundamental para a independéncia funcional dos pacientes.

Através do estudo foi concluido que a Terapia de Espelho em combinagdo com a TENS é eficaz na promogdo
da recuperagdo motora apds um AVC. No geral, esse estudo reforca a utilidade da Terapia de Espelho na reabilitacdo

po6s-AVC, demonstrando sua eficacia no contexto da recuperagdo motora.

Estudos sobre Hidroterapia (Batista et al. 2020 e Veldema e Jansen 2020)

Os estudos de Batista et al. (2020) e Veldema e Jansen (2020) abordaram a hidroterapia como uma
intervencdo na recuperacgao de pacientes apds um AVC, cada um enfocando aspectos distintos. Essas pesquisas
fornecem informacgd@es valiosas sobre a terapia aquatica e suas implicagdes na reabilitacdo pds-AVC.

Batista et al. (2020) concentrou-se no tratamento da espasticidade em pacientes com sequelas de AVC por
meio da hidroterapia. Incluiram diversos estudos que analisaram os efeitos dessa interven¢do, com resultados
promissores. A hidroterapia, combinada ou ndo com terapia em solo e outros métodos, demonstrou eficacia na
melhoria do equilibrio, ganho de for¢a muscular, controle da espasticidade, amplitude de movimento e mobilidade
dos pacientes. Isso, por sua vez, resultou em uma melhora na funcionalidade e qualidade de vida desses individuos,
uma vez que as sequelas tendem a regredir com o tratamento.

Por outro lado, a revisdo sistematica conduzida por Veldema e Jansen (2020) focou na avaliacdo da eficacia
da terapia aquatica na recuperagao de pacientes com AVC. Este estudo destacou os efeitos positivos da terapia
aquatica na funcdo motora e qualidade de vida dos pacientes. A revisdo encontrou evidéncias que indicam que a
terapia aquatica pode ser benéfica na reabilitacdo pds-AVC, melhorando a capacidade motora e o bem-estar dos
individuos afetados.

Ambos os estudos enfatizaram que a hidroterapia oferece resultados satisfatorios, sendo eficaz em diferentes
protocolos de tratamento. Alguns também realgaram a importancia de combinar a hidroterapia com terapia em solo
para obter os melhores resultados na reabilitacdo de pacientes com sequelas de AVC. Apesar de resultados

encorajadores, é crucial notar que sdo necessarias mais pesquisas para fortalecer as evidéncias e estabelecer
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protocolos especificos para a aplicagdo da hidroterapia na reabilitagcdo pds-AVC. No entanto, os estudos revisados
sugerem que a hidroterapia é um recurso complementar valioso para melhorar a qualidade de vida e a funcionalidade

de pacientes com sequelas de AVC.

Estudos sobre Dry Needling (Las Pefias et al. 2021) Eletroacupuntura (Wang et al. 2014)

Os estudos conduzidos por Las Pefias et al. (2021) e Wang et al. (2014) investigaram intervengdes baseadas
em agulhas como abordagens terapéuticas na reabilitagdo de pacientes apdés um acidente vascular cerebral (AVC).
Embora tenham empregado diferentes técnicas, como dry needling e acupuntura, todos os estudos relataram
melhorias notaveis nos parametros relacionados a espasticidade, indicando que essas intervengdes baseadas em
agulhas podem ser eficazes na redugdo da espasticidade e na promogdo da recuperagao motora em pacientes pos-
AVC.

No estudo de Las Peiias et al. (2021), o foco estava na aplicagdo do dry needling para tratar a espasticidade
nos musculos flexores do punho e dos dedos em paciente apés um AVC. Os resultados revelaram um resultado ndo
tdo significativo, pois houve uma melhora no quadro da espasticidade na extremidade inferior, mas ndo na
extremidade superior. Isso fez com que o estudo apresentasse evidéncias baixas a moderadas ao tratamento de
espasticidade.

Ja o estudo de Wang et al. (2014) concentrou-se na aplicagdo da eletroacupuntura para tratar a espasticidade
no cotovelo. Os resultados desse estudo confirmaram a eficacia da eletroacupuntura na redugdo da espasticidade
nessa regido. Embora tenham abordado intervengdes baseadas em agulhas de maneiras distintas, ambos os estudos
compartilham a descoberta de que essas técnicas sao eficazes na promogdo da recuperagao motora apds um AVC.

As melhorias observadas nos niveis de espasticidade e fun¢do motora segundo Wang et al., sugerem que a
eletroacupuntura pode ser um valioso complemento as estratégias de reabilitacdo ja existentes para pacientes apds
um AVC, diferente de Las Peiias et al. No entanto, é importante ressaltar que pesquisas adicionais sdo necessarias
para uma compreensao mais aprofundada dos mecanismos subjacentes a esses efeitos e para determinar as melhores
praticas de implementacdo dessas intervencdes em diferentes contextos clinicos. Esses estudos fornecem uma base

solida para explorar o potencial dessas terapias e seu papel na otimizagao da reabilitagdo pds-AVC.

Estudo sobre Kinesiotaping (Huang et al. 2019)

O estudo conduzido por Huang et al. (2019) investigou a eficacia da Kinesiotaping (KT) na reabilitacdo do
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membro superior apés um AVC. Os resultados desse estudo apontaram beneficio para a utilidade da aplicagdo da KT
na reabilitagdo do membro superior ap6s um AVC, evidenciando melhorias na fungao motora e redugdo da
espasticidade.

Huang et al. concentraram-se na aplicagdo da KT, combinada com um programa de treinamento de
movimento direcionado para o membro superior afetado. Os resultados mostraram melhorias significativas tanto na
fungdo motora quanto na reducdo da espasticidade. Essa abordagem ressaltou a sinergia entre a aplicagdo da KT e a
terapia de movimento, destacando a importancia de combinar técnicas de suporte com exercicios direcionados para
maximizar os resultados na reabilitagdo do membro superior.

Os achados de Huang et al. corroboraram a eficacia da aplicagao da KT na reabilitagdo do membro superior
apds um AVC. A demonstragdo de melhorias na fungdo motora e na redugdo da espasticidade enfatiza a versatilidade
dessa técnica na pratica clinica.

Esse estudo fornece uma base sélida para a consideragao da KT como uma ferramenta valiosa na reabilitagdo
pos-AVC. A versatilidade da KT permite sua aplicagdo em diversos contextos clinicos, ndo s6 na espasticidade,
adaptando-se as necessidades individuais dos pacientes. No entanto, mais pesquisas sdo necessarias para aprofundar

nossa compreensdo dos mecanismos subjacentes a esses efeitos e otimizar ainda mais o uso da KT na pratica clinica.

Estudo sobre Plataforma Vibratdria (Sales et al. 2019)

O estudo realizado por Sales et al. (2019) investigou a eficacia da terapia de vibra¢do de corpo inteiro (WBV)
na reabilitacdo de pacientes apds um acidente vascular cerebral (AVC). O estudo de Sales et al. concentrou-se na
avaliagao dos efeitos imediatos do WBV em pacientes que sofreram um AVC, com um enfoque particular na
espasticidade como um dos parametros de interesse. Os resultados do estudo indicaram que, em relagéo a
espasticidade, a plataforma vibratdria ndo apresentou resultados substanciais. No entanto, observou-se melhorias
significativas na marcha e no equilibrio dos pacientes apds a terapia.

Este estudo ressalta a utilidade da terapia de vibragdo de corpo inteiro na reabilitagdo de pacientes apds um
AVC, evidenciando melhorias notdveis na marcha e no equilibrio. Sales et al. enfocou os efeitos imediatos da WBV,
demonstrando a capacidade dessa abordagem de proporcionar beneficios imediatos aos pacientes. Esses resultados
sugerem que a WBV pode ser aplicada de maneiras variadas, adaptando-se as necessidades e objetivos especificos de
reabilitacdo de cada paciente apds um AVC. Essa flexibilidade na aplicacdo da terapia WBV amplia suas possibilidades

de contribuir de forma significativa para o processo de recuperagdo pds-AVC.

Estudo sobre Crioterapia (Garcia et al. 2019)

O estudo em questado investigou os efeitos da crioterapia (terapia com gelo) aplicada nas areas musculares
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das pernas em pacientes com hemiparesia crénica apds um AVC. A pesquisa envolveu dois grupos de participantes
que receberam tratamento com gelo (crioterapia) ou um tratamento controle. Durante o tratamento, os pacientes
ficaram em uma sala com temperatura controlada por 15 minutos para se aclimatarem.

Para a aplicagdo da crioterapia, a perna dos pacientes foi envolta em filme plastico para evitar o contato
direto entre a pele e o gelo. Em seguida, o gelo foi colocado na area definida e permaneceu no local por 20 minutos.
N3o houve adi¢do de mais gelo durante o processo. Ao final da intervencgao, a pele foi secada rapidamente, sem
fricgdo.

O estudo avaliou a espasticidade nos musculos dorsiflexores do tornozelo e nos musculos flexores plantares
antes e apds a intervencdo (crioterapia ou tratamento controle). Para avaliar os musculos dorsiflexores, os pacientes
ficaram deitados de lado em uma mesa de fisioterapia, e o avaliador realizou movimentos rapidos de flexdo plantar do
tornozelo a partir da dorsiflexdo mdxima. Para avaliar os musculos flexores posteriores, foi realizado um rapido
movimento de dorsiflexdo do tornozelo a partir da flexdao plantar maxima. A espasticidade foi avaliada com base em
uma escala chamada "Modified Ashworth Scale" (MAS), que varia de 0 (tonicidade normal) a 4 (rigidez da parte
afetada).

Além disso, o estudo avaliou a sensagdo de posi¢ao da articulagao do tornozelo usando um dinamometro
isocinético. Os participantes foram testados antes e apds a intervengdo (crioterapia ou tratamento controle) em
diferentes posic¢des, incluindo dorsiflexdo a 5° e 15° e flexdo plantar a 15° e 30°.

Os resultados mostraram que a crioterapia reduziu moderadamente a espasticidade nos musculos flexores
plantares, indicando beneficios de curto prazo. No entanto, a crioterapia ndo teve efeito na sensagao de posicao da
articulagdo do tornozelo.

O estudo conclui que a crioterapia pode ser eficaz na redugdo da espasticidade nos musculos da perna em
pacientes com hemiparesia crénica apds um AVC, o que pode ser Gtil quando aplicada antes da terapia de exercicios.

No entanto, é importante observar que a resposta a crioterapia pode variar entre os individuos.

Estudo sobre Toxina Botulinica (Lindsay et al. 2021)

A autorizacdo do COFFITO para o uso da Toxina Botulinica pelos profissionais Fisioterapeutas, conforme
estabelecido no Acérddo n2 609 de 11 de maio de 2023, marca um marco importante na evolugdo da Fisioterapia no
Brasil. A data de publicacdo desta autorizagdo, em 17 de maio de 2023, marca o inicio de uma nova era na reabilitacdo
p6s-AVC no Brasil. Com base nas descobertas do estudo de Rosales et al. (2016) e nas diretrizes estabelecidas pelo
COFFITO, os fisioterapeutas agora tém a capacidade de aplicar a Toxina Botulinica como uma intervencao eficaz para
melhorar a fungdo motora, reduzir a espasticidade e facilitar a recuperagao de pacientes pds-AVC. Essa expansao de
habilidades terapéuticas ndo apenas beneficia os pacientes, mas também contribui para a continua evolugdo da
fisioterapia e seu papel fundamental na promogado da qualidade de vida e independéncia daqueles afetados por esta

condigdo.

Ciéncia Atual | RiodelJaneiro | Volume 20, N21 e 2024.1 | |ISSN 2317-1499 | Pg. 636 ®




O estudo de Lindsay et al. (2021) oferece uma analise minuciosa sobre a utilizagdo da toxina botulinica tipo A
(BoNT-A) no tratamento da espasticidade em pacientes apds um AVC. O estudo concentra-se na avaliagdo da eficacia
dessa intervengdo no controle da espasticidade e na prevengdo de contraturas.

O estudo mostra que a intervengdo com BoNT-A é eficaz na redugdo da espasticidade muscular. O estudo de
Lindsay et al. (2021), observou uma redugao significativa da espasticidade apds o tratamento com a toxina botulinica.

O estudo de Lindsay et al. (2021) concentra-se mais na prevengao de contraturas e na avaliagdo da eficacia da
intervencdo a longo prazo. O autor relata uma diminuig¢do na necessidade de dispositivos para contraturas, o que
sugere um possivel beneficio de longo prazo.

Portanto, o estudo reconhece a utilidade da BONT-A no tratamento da espasticidade apds um AVC, e fornece
informagdes complementares. O estudo de Lindsay et al. (2021) destaca a importancia da prevengdo de contraturas e

do uso a longo prazo da toxina botulinica.

Estudos sobre Terapia de Bobath (Suharto 2021 e Pumprasart et al. 2019)

Os estudos de Suharto (2021) e Pumprasart et al. (2019) abordam intervengdes apds acidentes vasculares
cerebrais com foco em areas distintas.

O estudo de Suharto (2021) concentra-se na avaliagdo da eficicia da terapia de Bobath para aprimorar a
capacidade de locomogao e reduzir a espasticidade em pacientes apds um AVC. Os resultados do estudo de Suharto
indicam melhorias significativas nessas areas, ressaltando a importancia do treinamento do tronco e da abordagem de
Bobath na reabilitagcdo pds-AVC.

Por outro lado, o estudo de Pumprasart et al. (2019) investiga a eficacia de um programa de terapia de
Bobath de 6 semanas na melhoria da funcdo dos membros superiores em pacientes com AVC cronico. Os resultados
deste estudo sugerem melhorias significativas na fungdo dos membros superiores, incluindo a capacidade funcional e
o tempo de movimento.

Ambos os estudos indicam a eficacia de suas abordagens nas dreas especificas que abordam. Suharto (2021)
conclui que a terapia de Bobath pode ser eficaz para tratar a espasticidade apds um AVC, enquanto Pumprasart et al.
(2019) afirma que o programa de terapia de Bobath de 6 semanas é eficaz na melhoria da fungdo dos membros
superiores em pacientes com AVC cronico. Ambos os estudos reconhecem a importancia da intensidade da terapia e
da pratica de tarefas especificas na obtencdo de melhorias na fungdo motora, destacando a relevancia de suas

respectivas abordagens.

CONSIDERAGOES FINAIS

A analise comparativa dos estudos que investigaram intervencgdes fisioterapéuticas para tratar a
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espasticidade apds o AVC revela uma variedade de abordagens eficazes para melhorar a fungdo motora, reduzir a
espasticidade e facilitar a recuperagdo geral dos pacientes. Cada um desses estudos acrescenta ao nosso
entendimento sobre como terapias apresentadas podem ser aplicadas de maneira significativa na reabilitacdo pos-
AVC.

As intervengdes que apresentaram melhores resultados, segundo o comparativo realizado dos estudos,
foram: Eletroacupuntura, que combinada com cinesioterapia, apresentaram resultados bastante significativos; terapia
com uso de toxina botulinica, que se mostrou extremamente eficaz no tratamento principalmente se for aplicado
precocemente, porém, sua desvantagem se da pelo custo elevado do produto e o tempo de duragdo do efeito que é
em média de 3 meses e a terapia de bobath, que apresentou resultados bastante eficazes quando se diz respeito ao
tratamento com a espasticidade. IntervengGes como TENS, terapia do espelho, hidroterapia, kinesiotaping e
crioterapia mostraram bons resultados se forem realizados em conjunto com cinesioterapia. Em contrapartida, as
terapias que apresentaram baixa a moderada evidéncia com relagdo ao tratamento da espasticidade, foram: dry
needling, que ndo apresentou melhora em uma das extremidades tratadas e a plataforma vibratdria, que nado se
mostrou eficaz no tratamento da espasticidade.

Em conjunto, esses estudos fornecem evidéncias solidas da eficacia de varias interven¢des terapéuticas na
reabilitacdo da espasticidade pds-AVC, resultando assim na melhoria da fungdo motora dos pacientes afetados por

essa condicdo. Cada abordagem tem seus méritos e pode ser adaptada as necessidades individuais dos pacientes.
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