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Introducao

Resumo

A Esclerose Multipla ¢ uma doenga neurodegenerativa incapacitante oriundas de danos ao Sistema Nervoso Central. Entre
os sinais e sintomas destacam-se os comprometimentos motores, sensoriais e emocionais que interferem negativamente
na qualidade de vida desses pacientes. A Imagética Motora ¢ uma terapia usada através da simula¢do mental do ato motor
capaz de promover alteragdes neurofisioldgicas e melhorar o desempenho funcional. O objetivo desta revisdo ¢ verificar o
efeito da imagética motora no desempenho funcional de pacientes com esclerose multipla. Dessa forma, realizou-se uma
busca nas bases ¢ banco de dados Pubmed, PEDro, Scopus ¢ Web of Science utilizando os descritores “motor imagery”
AND “multiple sclerosis” AND “functionality”. estipulando critérios de inclusdo e de qualidades metodologicas. No
total 5 artigos foram incluidos e compuseram a analise da revisdo. Os resultados evidenciaram melhoras significativas
na marcha, equilibrio, qualidade da caminhada, fadiga e qualidade de vida desses pacientes. Conclui-se entdo que a
imagética motora ¢ uma intervengao eficaz na reabilitagdo funcional de pacientes acometidos pela Esclerose Multipla.
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Abstract

Multiple sclerosis is a disabling neurodegenerative disease resulting from damage to the central nervous system. Among
the signs and symptoms, motor, sensory and emotional impairments that negatively affect the quality of life of these
patients stand out. Motor Imagery is a therapy used through the mental simulation of the motor act capable of promoting
neurophysiological changes and improving functional performance. The purpose of this review is to verify the effect of
motor imagery on the functional performance of patients with multiple sclerosis. Thus, a search was performed in the
databases Pubmed, PEDro, Scopus and Web of Science using the descriptors “motor imagery” AND “multiple sclerosis”
AND “functionality”. stipulating inclusion criteria and methodological qualities. In total, 5 articles were included and
made up the review analysis. The results showed significant improvements in gait, balance, quality of walking, fatigue
and quality of life for these patients. It is concluded, then, that motor imagery is an effective intervention in the functional
rehabilitation of patients affected by Multiple Sclerosis.
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remitente, progressiva secundaria, progressiva primaria
e progressiva-recorrente. A EM ¢ a causa importante

A Esclerose Multipla (EM) ¢ uma doenca
neuroldgica, inflamatoria, progressiva e incapacitante
decorrente do ataque autoimune a substincia branca
do Sistema Nervoso Central'**. Caracteriza-se por
episddios de exacerbagdo da atividade inflamatoria,
chamados de surtos que alternam em periodos de
remissdo, progressao e a combinagao dos dois aspectos,
que classificam os cursos clinicos em: recorrente-

de incapacidade fisica grave em adultos jovens,
apresentando sintomas geralmente no final dos 20 anos,
sendo mais incidente no sexo feminino®-*.

Os sinais e sintomas da EM mais frequente estdo
relacionados a fadiga, espasticidade, comprometimentos
motores, sensoriais, visuais, esfincterianos, emocionais
e sexuais. Estudos reportam que 40 a 80% dos pacientes
relatam fadiga associada a dificuldade de caminhar,
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o que influencia no seu desempenho funcional e
independéncia para a realizagdo de atividades de vida
diaria’- .

O comprometimento funcional dos pacientes
com EM levam a uma série de condigdes cognitivas
e emocionais que afetam consideravelmente sua
qualidade de vida. Nesta perspectiva, existem
diversas intervencdes que visam promover melhoras
no desempenho funcional e bem-estar global desses
pacientes. Entre elas esta a Imagética Motora (IM) que
tem sido um recurso promissor e de facil adesao para o
tratamento de déficits neurologicos!-'¢.

A IM trata-se da simulacdo mental de um ato
motor, na auséncia de qualquer ativacdo muscular,
podendo ser entendido como contendo duas estratégias
principais: visual, onde o individuo imagina outra
pessoa realizando o movimento, e cinestésica em que
o individuo se sente executando o movimento. Esta
técnica de treinamento é capaz de gerar adaptagdes
neurofisiologicas por ser capaz de ativar as mesmas
regides do encéfalo que a execugdo fisica da tarefa, e
além de gerar reorganizagio cortical, também influencia
na ativacdo dos musculos periféricos por ser capaz de
modular a excitabilidade corticoespinhal'®-1°.

Tendo em vista os déficits funcionais decorrentes
da EM, torna-se necessario a investigagdo da eficacia de
novas formas de tratamento que objetivem a reabilitacdo
funcional desses pacientes. Dessa forma, o objetivo
deste estudo foi revisar na literatura evidéncias que
apontem o efeito da imagética motora no desempenho
funcional de pacientes com Esclerose Multipla.

Material e Métodos

O estudo tratou-se de uma revisdo de literatura
através da busca nos bancos e bases de dados PubMed,
PEDro, Scopus e Web of Science baseado na estratégia
PICO (P-population: adultos diagnosticados com
Esclerose Multipla; I-Intervencion: Imagética Motora;
C-Comparation: nao se aplica a este estudo; O:
Outcomes: Melhora do desempenho funcional) para
formulagao da pergunta norteada da pesquisa “Como
a Imagética motora influencia na funcionalidade dos
pacientes com Esclerose Multipla?” e elaboragdo dos
descritores “motor imagery” AND “multiple sclerosis”
AND “functionality”.

Foram selecionados artigos com ensaios
clinicos controlados randomizados, publicados nos
ultimos 5 anos nos idiomas portugués e inglés, que
utilizaram a Imagética motora na reabilitagdo de
pacientes com diagndstico de Esclerose Multipla. Foram
excluidos artigos duplicados, que fugiam ao tema e que
apresentavam desenhos de pesquisa inapropriados.

A busca e selecdo foram realizadas por dois

revisores independentes inicialmente através da leitura
do titulo e posteriormente a leitura dos resumos para
identificagdo do tipo de estudo e critérios de inclusao
utilizados. As discordancias entre os revisores durante a
analise foram decididas por consenso.

Para a avaliagdo da qualidade metodologica dos
artigos selecionados foi utilizada a escala PEDro que
qualifica os ensaios clinicos controlados randomizados
seguindo 11 critérios com pontuagdo de 1 a 10, sendo o
primeiro critério ndo pontuado. Estudos com pontuagio
maior ou igual a 6 sdo considerados de alta qualidade.

Resultados

Foram encontrados 108 artigos por meio das bases
de dados pesquisadas, 101 foram excluidos por fugirem
ao tema, apresentarem desenhos e ano de publicagdo
inapropriados ou serem duplicados. Assim 7 estudos
foram incluidos para uma avaliagdo criteriosa, destes
5 contemplavam os critérios de inclusdo adequados
(Figura 1).

Os artigos incluidos observaram o efeito do IM
no desempenho funcional de pacientes com EM. Foram
analisados 267 pacientes de 18 a 65 anos com diagnostico
clinico de Esclerose Multipla avaliando marcha e
equilibrio na caminhada (indice de Marcha Dinamica),
velocidade e resisténcia na marcha (Caminhada
cronometrada de 25 pés- T25FW) e habilidade
percebida (MS Walking Scale — MSWS-12), habilidade
de IM (Kinesthetic and Visual Imagery Questionnarie —
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Figura 1.  Fluxograma de  selecdo dos  estudos
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KVIQ) 2, desempenho do equilibrio (TUGtest, Scale
Balance Confidence) * , fadiga (Escala de Impacto de
fadiga Modificada — MFIS)!"' - %, velocidade da marcha
(Timed 25- Foot Walk)e distancia a pé (6 — Minute Walk
Test)'131415 ) percepgdo da caminhada', ansiedade e
depressdo'?, qualidade de vida'?>-'%, taxa de recrutamento,

retengdo, adesdo e eventos adversos!!> (Quadro 1).

Discussao

Este estudo veio expor evidéncias sobre o efeito da
imagética motora no desempenho funcional de pacientes

Quadro 1. Resumo dos estudos incluidos apresentando o tamanho da amostra,
a forma de aplicacdo da intervencdo, os desfechos e resultados obtidos na

populagéo estudada.

ESTUDO AMOSTRA INTERVENGAD DESFECHO RESULTADOS
KAHRAMAN S0 Gl: Abordagem com o modelo | DP: Equilibrio  na | Melhoras
etal, [12] participantes | PETTLEP; Identificagio dos | caminhada: significativas  em
déficits  funcionais de cada todas as varidveis
Grupn participante;  Tele-MIT por | DS: Velocidade da | L0 w0
Intervengio | Skype individualmente 2 X 02 | murcha, resisiéneia e | =
GI)(n=23) | SSTAna durantc & semanas, €m | pyifigade percebida,
Gn( P | tormo de 20°a 30 minuos. Foi i me" e 4
realizado  exercicios de ”"L_"'!""’?" 2 N
relaxamento para maximizar a equilibrio, fadiga,
Grape | atenco duranteo MIT. O MIT | ansiedade, depressio e
Controle consistia em IM cinestézica de | qualidade de vida
caminhada.
(GC) (n=25)
GC: Lista de espera sem
nenhum tratamento,
SEEBACHER, 15 MVMI (MI verbalizade | DP: Velocidade da | Melhorias L
etal, [11] participantes | marcado  com  musicak | marcha e distinciza | velocidade de
familianzacio com o MI né it
MVMI (n=5) | ritmico; o distincia de
MMI {MI com misica) DS: taxade o
MMI(n-5) |MI (IM nao cuedida): MI e camnpEch
exlemo tenchio, ade o fadiga. QV
M1 (n=5) PET- Abordagem TLEP a0 IM relengio, adesho, capacidads de IM
cventos adversos,
fadiga e habilidades
de IM
SEEBACHER, Gl Grupe  MVYMI: misica o [ DP: Velocidade da | Todas s
etal., [13] parlicipantes | misica  em cass M| marcha e distancia g | intervengoes
Grape MVMI | verbalmente marcado pé induziram
=200 Grupe MMI; Ml verbalizado PR
Grupe MMI | Grupo M1 IM niio-cued DS: Fudigs e onificativis
m=20) | Aplicagio o modelo | qualidade de vida | e
Grupo MI Pl LEP ¢ avaliagio auditiva veloeidade de
{n=2U) ritmica. Os Familianzagio do caminhada &
use do M1, Os participanies distancia,
foi solicitado a se imaginar enquanto o MVMI
andando de viras manciras, foi superior.
como andar, caminhar com
passos largos, clevar as pé
duranic a caminhada,
caminhuda rapida ou carimbio,
SEEBACHER, 112 GRUPO A ¢ B: familianizagio DE: velocidade e Melhorias
etal, [14] participantes | com M (conceitos, distdncia da significativamente
aplicaghics, ; miodos, cuminhada na velocidade de
CruppA | kemenectod), THetihes caminhada, a
(n=38) fitino cued (CD, MI com | pg. Percepdo 04 | gictancia x
miisica ¢ cued verbal (A), MU | cominhaca, fadiga ¢ | g
Grupo B metrdmeiro e cued verbal (B}, qualidade de vida percemén .f-' L
(n=36) perspectiva interna,  modo fadigae QV.
cinestésico, audio mix para
Grupo € facilitar a atengio no ML
(n=38) prética realizada em casa, 17
minutos por dia, & dias por
semana, durante 4 semanas.
GRUPO  C:  iratamento
hahitual c telefonema semanal
para  relatar  problemas  de
SEEBACHER. | 30 partcipantes | GRUPO A e B: familiarizagho DP: taxa de A melhora média
ctal, [15] com Ml {eanceitos, recrutamento, na velocidade de
Grupo A ﬂpl_"““'f‘”“‘ ; modos, retengiio, adesio, caminhada nos
(=10} treinamentos), . nstghes s g 8 dois grupas A e B
riomo cwed (C, M1 com i foi de 0.9 5
Grupn B misica e cued verbal (A), MI 1£1 "_1 n-:lé‘,d'ht 4
& . i [} OFd iAo
(n=10) metrdimneto e cued verbal (B), e g I s
perspectiva  interna,  modo 53 ‘cl“'udaf’c da grupo  foi de 0.4
Grupo C cinestésico, dudio mix para marcha ¢ & distincia a 5 A melhora
(=111 facilitar a atengdio no MI, pe média na
pratica realizada em casa; 17 distincia 2 pé 1o
minutos por dia, & dias por i
grupo A foi de
semana, durante 4 semanas
GRUPO C:  traiamento 68,1 m ¢ no grupo
hubitual e telefonema semunal B ?2_'9 mea pm“_‘
para relatar problemas de media no grupo C
e fioi de -9.4 in.
Legenda: PETTLEP (Physical, Environment, Task, Timing, Learning, Emotion, Perspective); MIT (Treinnmento com
Imagética motorap Tele-MIT (Telencabilitagio com Imagens Motoras); M1 (Imagens motoras);, MVMI {Imagens Motoras
com rvisicas ¢ midsicas verbalizadas), MMI (imagens motoras com metrdmetro); DP (Desfecho primdrio); DS (TDesfecho
secundisio),
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com Esclerose Multipla. Estudos evidenciaram melhoras
significativas no desempenho da caminhada o que
inclui a qualidade, resisténcia e velocidade da marcha,
equilibrio na caminhada e percepgdo da caminhada'®
15, A recuperagdo motora em individuos submetidos a
imagética pode estar relacionada a particularidade da
aprendizagem na reabilitacdo motora e a semelhanga
neural com o movimento por apresentar 0s mesmos
processos corticais envolvidos nas contragdes reais,
principalmente na realizagdo da imagética cinestésica,
envolvendo a ativagdo dos cortices pré-motores e
motores primarios, area motora suplementar e vias
cortico-espinal'®-22,

Com relagdo a habilidade de IM, a proficiéncia
na sua realizacdo observadas através do Questionario
de Imagens motoras visuais e cinestésicas garantem que
estes pacientes apresentaram um bom desempenho na
pratica de IM assegurando a eficacia do treinamento'"'?,
embora a EM favorega alteragdes cognitivas que possam
interferir na qualidade, interpretacdo e execugdo da
IM". Contudo, a eficiéncia na realiza¢do de IM favorece
a efetivacdo do planejamento motor o que facilita o
aprendizado e ganhos no desempenho fisico!>*%,

A fadiga se destaca como um dos principais
sintomas relacionados a perda do desempenho funcional
em portadores de EM. Estudos revelaram melhoras na
fadiga fisica e cognitiva apos treino com IM'' -5 o0 que
pode estar relacionado a boa adesdo ao treinamento e a
realizagdo do movimento sem esforgo fisico, além da
repercussao cortical mediante a IM que pode favorecer
o aumento de ganhos funcionais e reducdo desse
sintoma'®%.

A EM afeta negativamente a qualidade de vida
destes pacientes por ocasionar reducdo das habilidades
fisicas™!*?*, Ao avaliar a qualidade de vida apés o treino
de IM, estudos evidenciaram aumentos significativos
nos scores de avaliagdo'>!** enfatizando o avanco
no desempenho funcional e bem estar global desses
individuos potencializando a capacidade de ser
independente ¢ levar uma vida saudavel™>".

As limitagdes deste estudo estdo relacionadas
a quantidade de ensaios clinicos utilizando imagética
motora neste publico e a ndo caracterizacdo do curso
clinico da doenga utilizando assim o mesmo protocolo
para todos os casos, 0 que pode ndo evidenciar os
resultados reais da IM em todos os casos.

Consideracoes Finais

Diante das evidéncias expostas, foi possivel
observar o efeito do treinamento com imagética motora
em pacientes com Esclerose Multipla apresentando
melhoras em parametros que potencializam o seu
desempenho funcional favorecendo a funcionalidade e
independéncia, podendo ainda, servir de estratégia de

reabilitagdo eficaz e promissora no tratamento destes
pacientes.
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