
 

XI EPCC 
Anais Eletrônico 

29 e 30 de outubro de 2019 

TERAPIA DO ESPELHO NA REABILITAÇÃO DO MEMBRO SUPERIOR 

DE INDIVÍDUOS COM ACIDENTE CEREBRO VASCULAR: RELATO DE 

CASOS 

 

Juliana Pelógia dos Santos¹, Awana Gabriela Aparecida Oliveira Regini ², Siméia Gaspar 

Palácio³ 

¹ Acadêmica do Curso de Fisioterapia do Centro Universitário de Maringá - PR UNICESUMAR. Maringá-PR PIC\Unicesumar      
julianapelogia@hotmail.com 

²Acadêmica do Curso de Fisioterapia do Centro Universitário de Maringá (UNICESUMAR). Maringá-PR PIC\Unicesumar                 
awana_regini@hotmail.com 

³ Orientadora, Doutora, Clinica de Fisioterapia UNICESUMAR.                                                                             

simeia.palacio@unicesumar.edu.br 

RESUMO 

 

O presente estudo terá como objetivo avaliar os efeitos da terapia do espelho na recuperação funcional do 
membro superior de pacientes com Acidente Vascular Encefálico. Para a realização do mesmo, serão 
selecionados 5 pacientes hemiparéticos com Acidente Vascular Encefálico, com idade variando de 45 a 78 
anos. Serão excluídos do estudo, indivíduos com plegia, deformidades do membro superior acometido, que 
apresentem problemas cognitivos, hipertensos não controlados e com tempo de lesão superior a oito anos. 
Na sequência será agendada a avaliação inicial que constará da aplicação da escala de Fulg Meyer, Escala 
Modificada de Ashworth (EMA) e Medida de Independência Funcional (MIF). Posteriormente, serão 
iniciados os atendimentos fisioterapêuticos que constarão de 12 sessões, realizadas 2 vezes por semana, 
durante 50 minutos, utilizando a terapia do espelho. Ao término dos atendimentos, os pacientes serão 
reavaliados pelo mesmo instrumento para verificação dos resultados alcançados e os dados serão 
tabulados e apresentados em forma de gráficos e tabelas. 

 
PALAVRAS-CHAVE:  Acidente vascular encefálico; Fisioterapia; Hemiparesia. 

 

1.  INTRODUÇÃO  

 

O Acidente Vascular Encefálico (AVE) é definido como um distúrbio no 
sistema nervoso central onde há uma interrupção brusca ou extravasamento do 
fluxo sanguíneo para áreas específicas do cérebro, afetando em maior proporção 
os idosos (PAULINO; PASTOR, 2014; COSTA et al., 2016).  

O mesmo é classificado em hemorrágico e isquêmico ocasionando 
hemiparesia ou hemiplegia, além de déficits cognitivos, sensoriais, visuais, entre 
outros, o que compromete de forma geral a qualidade de vida e o desempenho do 
indivíduo na execução das atividades de vida diária (COSTA et al., 2016; MOTA et 
al., 2016).  

A Fisioterapia deve ser feita de forma precoce, visando evitar as 
complicações decorrentes da instalação de um tônus e padrão postural anormal e 
do imobilismo, sendo de grande importância para promover a recuperação dos 
movimentos, dar autonomia funcional, adequar o equilíbrio postural e a marcha, 
através da estimulação dos sistemas sensorial, motor e cognitivo (MARONÃS et 
al., 2013).  

Várias técnicas fisioterapêuticas são indicadas para o tratamento do AVE, 
dentre elas a terapia do espelho (T.E.) que tem como objetivo a reativação das 
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características de plasticidade do cérebro para uma melhor recuperação das 
funções cerebrais perdidas (CASTRO et al., 2018). 

Esta técnica foi criada em 1992 por Ramachandran e Rogers para a 
reabilitação de pacientes com dor fantasma e, posteriormente, foi usada para 
tratamentos de indivíduos com sequela de AVE, sendo de baixo custo e fácil 
aplicação, com o propósito de reeducar o cérebro a promover uma ilusão visual e 
cinestésica fundamentada nos princípios de ativação do sistema neurônios 
espelhos, onde o paciente realiza um sequência de movimentos com o membro 
saudável que é refletido pelo espelho e interpretados como se fossem praticados 
pelo membro comprometido, gerando uma sensação em que ativa ambos os 
hemisférios cerebrais e aumenta a excitabilidade do membro lesionado (FREITAS 
et al., 2017; MEDEIROS et al., 2014, ZENG et al., 2018 ).  

Efeitos benéficos da terapia do Espelho foi observado por Oliveira et al 
(2018) ao associar a técnica à terapia de vibração (VT) com 21 indivíduos 
sequelados de AVE, de 45 a 75 anos no período de 5 meses submetidos a 
atividades bimanuais de membro superior, observando ganho na recuperação 
motora de amplitude, velocidade e precisão dos movimentos do membro superior 
acometido.  

Da mesma forma, Silva e Vieira (2017) ao realizar uma revisão sistemática 
sobre terapia do espelho e função motora de membro superior de indivíduos com 
AVE do tipo isquêmico, totalizando 214 participantes com idade superior a 18 anos 
concluiu que esta técnica foi efetiva na recuperação motora quando realizada de 
forma isolada ou associada à terapia convencional em pacientes com acidente 
vascular encefálico nas fases aguda, subaguda e crônica.  

Tendo em vista os benefícios da técnica relatado pela literatura no ganho 
funcional de indivíduos com sequela de AVE, este estudo terá como objetivo 
analisar os efeitos da técnica da terapia do espelho na recuperação funcional do 
membro superior de pacientes com AVE do tipo hemiparético. 

 

2. MATERIAIS E MÉTODOS  
 

O presente estudo do tipo intervencional será realizado na Clínica Escola de 
Fisioterapia da Unicesumar após a assinatura do termo de consentimento livre e 
esclarecido a aprovação do Comitê de Ética em Pesquisa (CEP) da Unicesumar.  

Serão selecionados 5 pacientes provenientes da lista de espera do setor de 
neurologia da Clínica Escola de Fisioterapia da Unicesumar, hemiparéticos 
decorrente de AVE, de ambos os gêneros na faixa etária de 45 a 78 anos, com 
tempo de lesão inferior a 08 anos. Serão excluídos do estudo pacientes com déficit 
de compreensão, hemiplégicos, com tempo de lesão superior há 08 anos, 
hipertensos não controlados e com deformidades dos membros superiores. Na 
sequência será agendada a avaliação inicial que constará da aplicação da Escala 
de Fulg Meyer (EFM), Escala Modificada de Ashworth (EMA), Medida de 
Independência Funcional (MIF). 

 A Escala Fugl-Meyer (EFM) avalia o déficit sensório e motor do hemicorpo 
parético, entre 5 domínios: sensibilidade, equilíbrio, amplitude de movimento e dor, 
função motora, totalizando 100 pontos, subdividido em 66 pontos referentes aos 
membros superiores e 34 pontos referentes aos membros inferiores, classificando 
o paciente com comprometimento leve, moderado ou grave (CAVACO; ALOUCHE, 
2010; MEDEIROS et al., 2014; CASTRO et al., 2018; FREITAS et al., 2017).  
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A Escala Modificada de Ashworth (EMA) avalia as medidas de 
espasticidade, classificando a espasticidade muscular e: 0 (tônus normal) a 4 
(rigidez em flexão ou extensão) através de uma resistência muscular ao 
estiramento passivo do membro superior (PAULINO; PASTOR, 2014;  COSTA et 
al., 2016), enquanto a Medida de Independência Funcional (MIF) avalia a 
independência do indivíduo nos domínios motores, cognitivo e na execução de 
atividades diárias , com pontuação 1 indicando dependência total e 7 
independência, durante a realização de 18 tarefas, onde cada item avaliado é 
separado em  graus, sendo que quanto maior o escore, maior a independência 
(FREITAS et al., 2017; CASTRO et al., 2018; CAVACO; ALOUCHE, 2010).  

Na sequência, os pacientes serão submetidos a 12 sessões de terapia de 
espelho, 2 vezes por semana durante 50 minutos, utilizando uma caixa de madeira 
retangular com espelho plano ao meio (72 cm (C) × 45cm (L) x 40 cm (H). Durante 
os atendimentos serão realizadas atividades funcionais em frente ao espelho, tais 
como: desenhar, agarrar e padrões motores como: movimentos de flexão e 
extensão de dedos, abdução e adução de dedos, pronação e supinação de 
antebraço, flexão e extensão de cotovelo. Para a não causar fadiga muscular, será 
determinado um período de descanso entre as atividades de duração de 1 minuto.  

Ao término da avaliação, os pacientes serão reavaliados utilizando os 
mesmos instrumentos para verificação dos resultados alcançados e os dados serão 
analisados de forma descritiva e apresentados por meio de gráficos e tabelas. 

 
3.  RESULTADOS ESPERADOS 

 

        Espera-se que o presente estudo colabore no aprimoramento de modalidades 
terapêuticas direcionadas a recuperação funcional dos membros superiores de 
pacientes com Acidente Vascular Encefálico e que a terapia do espelho contribua 
para melhorar a capacidade funcional dos pacientes submetidos ao tratamento. 
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