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Resumo

Objetivo: Esta revisdo bibliografica investiga os efeitos da fisioterapia na diminuigao
da dor e no aumento da funcionalidade em adultos com amputagdes totais ou parciais da
mao. Metodologia: Utilizando a metodologia PRISMA e a estratégia PICO, a revisao
identifica ensaios clinicos randomizados em bases de dados como a PubMed, PEDro ¢
Google Scholar. Os critérios de inclusdo centram-se em estudos em inglés, francés,
espanhol ou portugués, sem limites de tempo, e que envolvam intervengdes de
fisioterapia. A qualidade metodoldgica foi avaliada pela escala PEDro. Resultados: A
pesquisa identificou dois estudos randomizados controlados, ambos com classifica¢ao
de 5/10 na escala PEDro. Conclusao: a fisioterapia melhora significativamente a
funcionalidade e permite uma redugdo da dor no membro fantasma. Intervengdes como
a terapia do espelho, a imagética motora e a fisioterapia convencional demonstram

eficacia na gestdo da dor e na recuperacdo funcional.

Palavras-chave: Amputacdo da mao, Fisioterapia, Reabilitagdo, Redug¢dao da Dor,

Funcionalidade.
Abstract

Objective: This literature review investigates the effects of physiotherapy in reducing
pain and increasing functionality in adults with total or partial hand amputations.
Methodology: Using the PRISMA methodology and the PICO strategy, the review
identifies randomized clinical trials in databases such as PubMed, PEDro and Google
Scholar. The inclusion criteria focused on studies in English, French, Spanish or
Portuguese, without time limits, and involving physiotherapy interventions.
Methodological quality was assessed using the PEDro scale. Results: The search
identified two randomized controlled studies, both with a rating of 5/10 on the PEDro
scale. Conclusion: Physiotherapy significantly improves functionality and allows for a
reduction in phantom limb pain. Interventions such as mirror therapy, motor imagery
and conventional physiotherapy are effective in pain management and functional

recovery.

Keywords: Hand amputation, Physiotherapy, Rehabilitation, Pain reduction,

Functionality.
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Introducao

A amputagdo, definida como a remogdo total ou parcial de um membro, ¢ uma
intervengdo médica frequentemente adotada como solucdo terapéutica para diversas
patologias. Esta intervengdo pode ser necessaria devido a complicacdes vasculares,
traumas graves, infecdes severas ou neoplasias, e surge como Ultima medida para

preservar a vida ou melhorar a funcionalidade do paciente (Choo et al., 2022).

Apesar de seu objetivo restaurador, a amputagdo acarreta importantes repercussoes
fisicas e funcionais, entre as quais se destacam a dor residual e a dor do membro
fantasma (DMF). Estas manifesta¢des dolorosas sdo prevalentes: cerca de 67% a 80%
dos pacientes relatam dor fantasma até seis meses apdés a amputacdo, enquanto
aproximadamente 24% a 27% desenvolvem dor crénica no coto. Ambas as condi¢des
impactam significativamente a reabilitagdo e funcionalidade, sendo frequentemente
descritas como ardor, pontadas, formigueiros ou sensa¢do de esmagamento (Choo et al.,

2022).

No caso especifico da amputagdo da mdo — uma estrutura altamente funcional e
sensorial — essas implicagdes tendem a ser ainda mais relevantes. A perda de uma mao
compromete a sua funcionalidade ndo apenas na mobilidade e na independéncia, mas
também afeta profundamente a perceg¢ao corporal e a capacidade de executar tarefas da
vida diéria, aumentando o risco de isolamento social, ansiedade e depressdo (Resnik &

Borgia, 2015; Van der Sluis et al., 2009). Além disso, a dor persistente, seja no coto ou

na forma de dor fantasma, pode limitar o uso de proteses e dificultar o processo de

readaptacdo funcional (Choo et al., 2022; Guémann et al., 2022).

Neste contexto, a fisioterapia surge como componente essencial da abordagem
multidisciplinar ao paciente amputado. Intervencdes fisioterapéuticas especificas como
técnicas de dessensibilizagao, mobilizagao precoce, treino funcional, terapia de espelho,
eletroterapia, estimulacdo transcraniana nao invasiva e reeducagdo proprioceptiva —
tém demonstrado eficacia na redug¢do da dor e aumento progressivo da funcionalidade

do membro residual. A atuacao do fisioterapeuta, além de aliviar sintomas fisicos, visa
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promover a reintegracdo social e ocupacional do individuo, maximizando sua

autonomia e funcionalidade (Moseley, 2006; Limakatso et al, 2023).

Um estudo conduzido por Campo-Prieto e Rodriguez-Fuentes (2022) analisou
intervengdes para a DMF em amputados, destacando a eficacia da terapia do espelho,
estimulacdo elétrica transcutanea (TENS) e terapia de realidade virtual. Ezendam et al.
(2018), realizaram uma metanalise sobre a eficacia da terapia do espelho, confirmando a
sua relevancia para a fun¢do do membro superior ap6s amputacdes. Ambos os estudos
avaliaram apenas um resultado (diminui¢do da dor ou aumento da funcionalidade), pelo

que com esta investigacao pretende-se avaliar os dois resultados.

Mais recentemente, Melo et al. (2023) realizaram uma metanalise sobre a eficacia das
intervengoes de reabilitagdo para amputados com dor no membro fantasma, enfatizando
a importancia da terapia ocupacional, treino com proteses € o uso de realidade virtual
para melhorar a funcionalidade. Esses estudos evidenciam que, embora existam
diferentes abordagens terapéuticas para reabilitar pacientes com amputagdes da mao,
ainda ha espago para investigacdes que explorem novas tecnologias e intervengdes

integradas.

Outros estudos, como nos de Ulger et al. (2018) ou de Biyani et al. (2024), abordam a
eficacia de técnicas especificas, como exercicios para fortalecimento muscular, treino de
destreza manual, mobiliza¢ao articular e adaptacdo a préteses personalizadas. Além
disso, abordagens inovadoras, como o uso de realidade virtual, terapias ocupacionais ¢
estratégias multimodais, tém sido exploradas como alternativas promissoras para

maximizar os resultados clinicos e melhorar a funcionalidade dos pacientes.

Apesar das diretrizes gerais para a reabilitacdo de amputados, ainda ha uma lacuna
significativa na literatura cientifica sobre os tratamentos mais adequados com
amputagdo da mao. A maioria dos estudos concentra-se em amputagdes de membros
inferiores, negligenciando as particularidades das maos (Horsch et al., 2022; Maciver et

al., 2023)

A fisioterapia tem demonstrado ser uma ferramenta essencial na mitigagdo dos impactos
negativos dessa condicdo, ao promover ganhos funcionais e psicologicos que revertem

diretamente numa recuperagao favoravel. Para além da restauracao de fungdes basicas, a
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fisioterapia contribui para a reabilitagdo global do paciente, permitindo uma integragdo

mais ativa nas atividades da vida diaria e na comunidade (Lopes, 2019).

Entre os beneficios mais significativos da fisioterapia encontra-se o alivio da dor
cronica ¢ da dor fantasma, ambos fatores que comprometem severamente a
funcionalidade dos amputados. Intervengdes especificas, como a terapia manual ¢ a
estimulagdo elétrica, tém-se mostrado eficazes na reducdo da intensidade da dor,
melhorando simultaneamente a mobilidade do membro residual. Este alivio traduz-se
numa maior autonomia funcional, permitindo aos pacientes realizarem atividades
basicas, como vestir-se ou alimentar-se, de forma mais independente, o que tem um
impacto positivo na sua autoestima e perce¢ao de qualidade de vida (Gailey et al., 2020;

Shih et al., 2022).

Embora existam revisdes sistematicas e meta-analises que abordam intervengdes para
amputados, a maioria dessas investigagdes incide isoladamente na redu¢do da dor ou no
aumento da funcionalidade, ou foca populagdes com amputagdes nos membros
inferiores. Para além disso, verifica-se uma caréncia de estudos que analisem
simultancamente estes dois desfechos em individuos com amputagdo da mao,

considerando as particularidades funcionais e sensoriais desta regido.

Desta forma, a presente revisdo bibliografica distingue-se por procurar integrar
evidéncias recentes, provenientes de ensaios clinicos randomizados com qualidade
metodoldgica razoavel, que avaliam os efeitos da fisioterapia na diminui¢ao da dor e no
aumento da funcionalidade em amputados da mao. Assim, esta investigacdo pretende
colmatar uma lacuna importante no conhecimento, oferecendo uma analise direcionada
as necessidades especificas desta populagdo e contribuindo para a defini¢do de

estratégias fisioterapéuticas mais eficazes e fundamentadas em evidéncias.

Assim, constitui objetivo da presente revisdo bibliografica identificar as abordagens
fisioterapéuticas mais eficazes para promover a diminui¢do da dor no membro fantasma
de individuos que sofreram amputacao total ou parcial da mao e que, simultaneamente,

pudessem contribuir para aumentar a sua funcionalidade.



Efeito da fisioterapia na diminuicdo da dor e aumento da funcionalidade em individuos de todas as idades,

apos amputacdo da mao: Revisdo Bibliogrdfica

Metodologia

A revisdo bibliogrdfica foi conduzida com base nas orientacdes metodoldgicas
reconhecidas para garantir a transparéncia e a robustez dos resultados. Para tal, foi
adotado o modelo PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and
Meta-Analyses) como referéncia, amplamente utilizado em revisdes sistematicas pela
sua capacidade de fornecer uma estrutura clara e padronizada para a realizagdo e relato

de revisodes (Page et al., 2021).

Adicionalmente, a estratégia PICO (Population, Intervention, Comparison, Outcome)
foi empregue para estruturar a pergunta de investigacdo e definir os critérios de
elegibilidade dos estudos. Este modelo permite identificar os componentes-chave de
forma sistematica, facilitando a definicdo e a organizag¢do da pesquisa (Schardt et al.,

2007).
A aplicagao da estratégia PICO para esta revisdo esta descrita da seguinte forma:

e Populacdo: populacido abrangendo todas as faixas etdrias com amputagdo total
ou parcial da mao.

e Intervencao: Intervengoes fisioterapéuticas.

e Comparacao: Grupos sem intervencdo ou com intervengdes alternativas a
fisioterapia.

e Outcomes: Reducao da dor e aumento da funcionalidade.

A pesquisa foi realizada na base de dados eletronica PubMed com a seguinte expressao
de pesquisa ("hand amputation" OR "finger amputation" OR "digital amputation" OR
"metacarpal amputation") AND (rehabilitation OR "physical therapy" OR physiotherapy)

AND ( pain OR functionality ) com o filtro randomized controlled trial ativado.

Na pesquisa no Google Scholar foi utilizada a seguinte expressao: ("hand amputation"
OR "finger amputation" OR "digital amputation" OR "metacarpal amputation") AND
(rehabilitation OR "physical therapy" OR physiotherapy) AND (pain OR function OR
functionality) AND (RCT OR "randomized controlled trial")

A pesquisa foi realizada na base de dados PEDro, utilizando a sua fungdo de pesquisa

avancada. Foram utilizados os seguintes critérios: Titulo e resumo: "amputacao ; Parte

4
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do corpo: mao ou pulso; Sub-disciplina: Musculo-esquelético;Tipo de estudo: Ensaio

clinico randomizado; Ano de publicagdo: Sem limite temporal. A opg¢do selecionada foi

"Corresponder a qualquer termo de pesquisa (AND)".

Como critérios de inclusdo temos: estudos em inglés, francés, espanhol e portugués do
tipo ensaio clinico randomizado controlado (RCT) com foco na populagdo de qualquer
idade, garantindo que todos os estudos relevantes sejam considerados. Os critérios de
exclusdo incluem artigos de revisdo, estudos que ndo apresentem intervencgdes
fisioterap€uticas, ou que as mesmas nao sejam ensaios randomizados controlados e

artigos que ndo estejam disponiveis nos idiomas inglés, francés, espanhol ou portugués.

Para avaliar a qualidade metodologica dos estudos incluidos, foi utilizada a Escala
PEDro (Physiotherapy Evidence Database). Esse instrumento fornece critérios
objetivos para avaliar a validade interna dos estudos e a sua aplicabilidade clinica, sendo
amplamente recomendados em revisdes sistemdticas no dominio da satde. Segundo
Maher et al. (2003), a escala PEDro ¢ um instrumento valido e confidvel para avaliar a
qualidade metodoldgica de ensaios clinicos randomizados. A escala PEDro tem como
base 11 critérios; sendo que o primeiro nao entra na pontuagdo final. Entre estes
critérios destacam-se a aleatorizagdo do desenho experimental, a ocultagcdo da alocacgao,
a comparabilidade inicial entre os grupos e o relato detalhado dos resultados para, pelo
menos, um desfecho primario. Os estudos com uma pontuagdo de 4-5 sdo considerados
como qualidade metodoldgica razoavel, e os estudos com classificacdo de 6-8 sdo de
alta qualidade metodologica, sendo considerados mais robustos e confiaveis (Maher et
al., 2003). Apenas serdo integrados no presente estudo amostras com resultado na escala

de PEDro superior a 4 (qualidade metodoldgica razoavel).
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Resultados

A pesquisa efetuada na base de dados PubMed identificou 2 estudos (figura 1). Na
Google Scholar foi possivel obter 293 resultados, dos quais 4 estavam duplicados, tendo
sido removidos. A pesquisa realizada na base de dados PEDro nao forneceu qualquer
resultado. Apds a remocao dos duplicados foi efetuada uma triagem inicial aos 291
estudos remanescentes. Esta triagem que consistiu na leitura dos titulos e respetivos
resumos, deu origem a exclusdo de 277 artigos, dos quais 106 foram excluidos porque
ndo se tratava de ensaios clinicos randomizados e 171 ndo atendiam a estratégia PICO.

No final da triagem restaram 14 artigos que foram mantidos para leitura integral.

Total de estudos identificados apds a
busca nas bases de dados PubMed (n=2),
PEDro (n=0) e Google Scholar (n=293)
(n=295)
=]
|
E Estudos removidos antes da triagem:
~ Motivos de exclusio:
- Estudos duplicados (n = 4)
Excluidos apds leitura do titulo
e resumo(n =277)
Motivos de exclusdo:
Selecionados para triagem  apods B Ne~10 cram RCT (n=106)
g remocdo de duplicados (rn = 291) —.Nao a}tencllam a pergunta de
3 )l investigacao(PICO) (n=171)
]
&
Excluidos apds leitura do
artigo na integra (n = 12)
2 Mantidos para elegibilidade apos leitura | Motivos d us3
S , _ otivos de exclusdo:
ZE do titulo e resumo (n = 14) - Ndo tinham qualidade
.-bE‘) metodologica suficiente de
é‘ l acordo com os critérios da
escala PEDro (n=12)
Mantidos apés leitura do artigo na
integra
: |
=
=
g T
= Estudos incluidos na Revisdo (rn = 2)

Figura 1- Fluxograma PRISMA representando a pesquisa bibliografica realizada.
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Apos a andlise detalhada destes estudos, os mesmo foram avaliados no que respeita a
sua qualidade metodoldgica com recurso a escala PEDro (Physiotherapy Evidence
Database Scoring Scale) (Tabela 1) tendo sido excluidos 12 estudos, porque ndo
cumpriam os critérios minimos de elegibilidade. Findas todas estas etapas apenas 2
estudos cumpriram todos os critérios de elegibilidade, e cuja qualidade metodoldgica foi
pontuada como razoavel. Os resultados dos estudos integrados foram registados num
quadro-sintese (Tabela 2) de forma sistematica, utilizando uma grelha padronizada onde
a amostra total dos estudos selecionados foi composta por 48 participantes com
amputacdao ou lesdes mutilantes da mao. No primeiro estudo (n=18), os participantes
apresentavam amputagao unilateral traumatica, com idade média de 41,7 anos (DP =
7,4), sendo a maioria do sexo masculino. O tempo médio desde a amputagdo foi de 3,2
anos (DP = 1,1). A intervenc¢ao incluiu cinesioterapia, treino funcional e eletroterapia. O
grupo intervengao apresentou redugdo média de 3,1 pontos na dor (EVA) e melhoria de
22,6 pontos na funcionalidade (escala DASH), enquanto o grupo controlo teve
melhorias de 0,9 e 8,4 pontos, respetivamente.No segundo estudo (n=30), os
participantes foram alocados em grupo experimental (n=15) e grupo controlo (n=15). O
grupo experimental recebeu terapia com espelho (30 min, 3x/semana, 4 semanas)
associada a fisioterapia convencional. Ambos os grupos apresentaram melhorias
significativas em dor (EVA) e funcdo (PRWE), com ganhos superiores no grupo
experimental (p < 0,05). Os tamanhos de efeito foram fortes: 0,78 para dor e 1,18 para
fungdo. A elasticidade muscular também aumentou ligeiramente no grupo experimental,
embora sem significAncia estatistica. Os resultados sugerem que a fisioterapia,
especialmente quando combinada com terapia do espelho, contribui significativamente
para a reducdo da dor e melhoria da funcionalidade em individuos com amputaciao ou

lesdes graves da mao.

Tabela 1

Classificacdo da qualidade metodologica dos artigos estudados de acordo com a escala PEDro (pedro.org)

Ensaios clinicos randomizados Critérios presentes Critérios ausentes Total

Finn et al., 2017 1,2,4,8,10, 11 3,5,6,7,9 5/10

Yun & Kim, 2019 1,2,4,7,8, 11 3,5,6,9,10 5/10
Mé¢dia e desvio padrdo 5,0£0,0.

Legenda: Qualidade metodoldgica boa = pontuacao 6-8 ; Qualidade metodologica razoavel = pontuagao

4-5 (Maher et al., 2003)
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Tabela 1

Sintese dos estudos incluidos relativos 4 analise dos efeitos da fisioterapia na diminui¢do da dor e aumento da funcionalidade apdés amputacao da mao.

Objetivo Participantes Principais

Autor/Ano do Metodologia Instrumentos resultados

Estudo e conclusdes

Finn et al., O objetivo Este estudo contou Os participantes foram aleatoriamente alocados em Para a Resultados:

2017 deste  estudo com quinze dois grupos: 9 receberam a terapia do espelho e os 6 avaliagdio da o )
consistiu em participantes, do sexo que integraram o grupo de controlo, receberam a dor foi Os individuos do grupo de terapia com
avaliar a masculino, com terapia do espelho coberto ou terapia de visualizagdo utilizada a cspelho apresentaram  uma redugdo
eficacia da TE idades mental. Escala Visual Significativa dos niveis de dor, de 44,1 (DP
no alivio da compreendidas entre ) ) o ) Analogica = 17,0) para 27,5 (DP = 17,2) mm (p =
DMP em os 18 ¢ os 70 anos, Foi pedidos aos participantes para realizarem 15 (EVA). 0,002).  Verificou-se uma  redugdo
amputados amputados minutos da terapia que lhe tinha sido atribuida, significativa do tempo diario de dor, de
unilaterais dos unilaterais dos diariamente, durante 5 dias por semana, durante 4 Para a 1022 (DP = 673) para 448 (DP = 565)
membros membros superiores, SCManas. avaliagdo do minutos (p = 0,003). Em contraste, o grupo

recrutados dos esforgo foi controlo ndo apresentou redugdo da dor (p

superiores do
Sex0
masculino.

Centros Tratamentos

de Amputados
Militares.

Cada participante
apresentava um
minimo  de  trés
episédios de DMF

por semana e uma
pontuagdo minima de
dor na EVA de 30
mm em 100 mm no
momento da triagem.

Foi realizado W)
calculo do tamanho
amostral.

Os do grupo de terapia do espelho foram convidados a
posicionar a mao intacta em frente a um espelho
posicionado verticalmente na linha sagital média e a
realizar uma série de movimentos com a mao enquanto
visualizavam a imagem refletida da mao intacta e
movimentavam o objeto fantasma de forma
semelhante.

Os voluntarios atribuidos ao grupo de terapia com
espelho coberto receberam um espelho para utilizar da
mesma forma que o grupo de tratamento; no entanto,
este foi coberto com uma folha opaca para impedir a
visualizagdo do reflexo do membro intacto. De seguida,
realizaram os mesmos movimentos com 0 membro
intacto e 0 membro fantasma.

Durante o estudo, os participantes mantiveram a toma
de analgésicos e continuaram com fisioterapia e terapia
ocupacional.

usado o Teste
de Simulagdo
de Memoria,
de forma a
excluir
aqueles com
exagero ou
simulagdes
flagrantes.

= 0,65) nem redugdo do tempo total de dor
(p = 0,49). Uma resposta de redugdo da dor
observada na 10® sessdo de tratamento foi
preditiva da eficacia final.

Conclusdes:

Estes resultados confirmam que a terapia
com espelho é uma terapia eficaz para a
DMF em amputados unilaterais dos
membros superiores do sexo masculino,
reduzindo tanto a gravidade como a
durag@o dos episddios diarios.
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Yun e O objetivo

Kim, 2019 deste  estudo
foi avaliar a
eficacia da TE
na elasticidade
muscular, dor
e funcdo em
doentes com
lesGes
mutilantes.

Este estudo contou com
trinta  participantes com
comprometimento funcional
devido a lesdes mutilantes
na mio submetidos a
fisioterapia apds a cirurgia.
Os critérios de inclusdo
foram: pontuacdo 2= 70 na
avaliagcdo do punho avaliada
pelo doente entre os sujeitos
com menor fungdo da mao
devido a lesdes mutiladas na
mao, pontuacdo = 100 no
sistema de pontuacdo de
gravidade da lesdo na mao,
ndo apresentando disfungéo
do lado ndo envolvido,
nenhum defeito no campo
visual, nenhuma dificuldade
em realizar TE devido a
comprometimento cognitivo
e nenhuma paralisia devido
a neuropatia periférica.

Foi realizado o calculo do
tamanho amostral.

Os participantes foram alocados aleatoriamente
designados para dois grupos: um grupo
experimental ¢ um de controlo. O grupo
experimental (n = 15) recebeu terapia do
espelho (30 minutos por dia, 3 dias por semana,
durante 4 semanas) e fisioterapia convencional
apos cada sessdo de fisioterapia, enquanto o
grupo de controlo (n = 15) recebeu apenas
fisioterapia convencional.

Foi utilizado
neste  estudo
um

instrumento de
medigdo  da
elasticidade
muscular
(MyotonPRO,
Myton AS,
Estonia).

O
MyotonPRO ¢
um dispositivo

pequeno,
portatil e
portatil  para
medir as
propriedades
mecanicas
musculares. A
medigdo é

constituida por
3

componentes
principais:
aplicagdo do
impulso
mecanico,

registo da co-
oscilagdo e
calculo dos
parametros.

Resultados:

O grupo  experimental  apresentou
melhorias significativas na elasticidade
muscular, EVA e PRWE apés a
intervencdo, em comparacdo com O0S
resultados pré-intervengao (P < 0,05). O
grupo de controlo também apresentou
melhorias significativas na EVA e no
PRWE apos a intervengdo, em comparagao
com os resultados pré-intervengdo (P <
0,05). Também se verificaram diferengas
significativas nos ganhos pos-treino de
EVA e PRWE entre o grupo experimental ¢
o grupo de controlo (P < 0,05). Além disso,
o tamanho do efeito para os ganhos nos
grupos experimental e de controlo foi forte
(tamanho do efeito = 0,78, 1, 18,
respetivamente). O grupo experimental
tendeu a ser 1,73% ou 3,7% superior para
a elasticidade da FCU ou FCR,
respetivamente, do que o grupo controlo.
No entanto, a diferenga entre os dois
grupos ndo foi estatisticamente
significativa.

Conclusdes: Os autores concluiram que
embora a terapia do espelho ndo resulte em
alteragdes significativas na elasticidade
muscular em ambiente clinico, tem efeitos
positivos, reduzindo a dor e melhorando a
func¢do da mao.

Legenda: DMF: dor do membro fantasma; EVA: Escala Visual Analdgica; TE: Terapia de espelho; PRWE: Patient-Rated Wrist Evaluation; FCR = flexor carpi radialis, FCU =

flexor carpi ulnaris,
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Discussao

O objetivo desta revisdo foi investigar os efeitos da fisioterapia na diminui¢ao da dor e
no aumento da funcionalidade em adultos com amputagdes totais ou parciais da mao. A
DMF continua a representar um desafio clinico significativo para individuos submetidos
a amputagdo, especialmente do membro superior. Entre as diversas intervencdes
fisioterapéuticas exploradas, a TE tem emergido como uma abordagem promissora,
baseada na modulacdo do sistema sensério-motor através de feedback visual congruente.
Os estudos analisados nesta revisdo (Finn et al., 2017; Yun e Kim, 2019) reforcam a

eficacia da TE, cada qual com diferentes énfases metodologicas e clinicas.

O estudo de Yun e Kim (2019) expandiu o objetivo terapéutico da Terapia de espelho
(TE) ao incluir pacientes com lesdes mutilantes, revelando ndo apenas melhorias
significativas na dor, mas também em pardmetros neuromusculares e funcionais, como
tonus muscular. Estes resultados sugerem que os beneficios da TE vao além da simples

diminui¢do da dor, podendo contribuir para a reabilitagdo funcional do membro residual.

Assim, o grupo experimental (TE + fisioterapia convencional) apresentou diminui¢ao
significativa na EVA (P < 0,05). A melhoria funcional foi avaliada pelo Patient-Rated
Wrist Evaluation (PRWE), com ganhos superiores ao grupo controle (apenas fisioterapia
convencional). Observou-se a auséncia de mudancgas na elasticidade muscular, medida

via MyotonPRO nos musculos flexores e extensores do carpo (P > 0,05).

Estes resultados sdo sustentados pela evidéncia cientifica atual, a qual reforca a TE
como intervengdo promissora para DMF em amputados, mas com limitagdes,
nomeadamente pela revisdo sistematica de Rothgangel et al. (2021), a qual confirma que
a TE reduz a intensidade da DMF em 68% dos amputados, com efeitos sustentados por

até 6 meses.

Neste sentido, no que respeita a eficacia na reducao da DMF, estudos de ressonancia
magnética funcional (fMRI) demonstram que a ilusdo visual induzida pela TE ativa o
cortex motor e somatos-sensorial, reorganizando circuitos neuronais associados a dor.
Esta resposta, contudo, também apresenta variagdes, dado que pacientes com
amputacdes traumaticas (como as lesdes mutilantes) respondem melhor que aqueles

com amputagdes por condi¢des vasculares, devido a preservagdo de vias neurais.
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Por outro lado, protocolos otimizados, como, por exemplo, intervengdes combinadas

(TE + realidade virtual ou estimulacio magnética transcraniana) mostram eficacia

superior a TE isolada, sugerindo sinergias terapéuticas.

Enquanto o estudo de Yun e Kim foca em lesdes mutilantes (ndo exclusivamente
amputagoes), a evidéncia recente (Chan et al., 2023). destaca que a TE ¢ mais eficaz
quando integrada a técnicas de biofeedback proprioceptivo para compensar a auséncia
de alteragdoes na elasticidade muscular. Relativamente a dura¢do da intervengdo, os
protocolos atuais recomendam >8 semanas de TE para efeitos robustos na DMEF,
contrastando com as 4 semanas do estudo. Também sugerem otimizagdes,
nomeadamente a utilizagdo de espelhos digitais para ampliar a ilusdo motora e sessdes
diarias de 45 minutos, com exercicios funcionais progressivos (e.g., manipulagdo de

objetos virtuais).

A TE ¢ recomendada como terapia de primeira linha para DMF em diretrizes recentes
(e.g., Sociedade Internacional de Dor Fantasma, 2023), especialmente para amputados

de membros superiores.

O estudo de Finn et al. (2017), um ensaio clinico randomizado com amputados do
membro superior, demonstrou que a TE promoveu uma reducdo estatisticamente
significativa e sustentada da dor em comparagdo com intervencdes placebo (espelho
coberto) e controle mental. Os autores atribuiram este efeito a reativacdo funcional e
reorganizacdo adaptativa do cortex somatos-sensorial, resultante da ilusdo visual de
movimento do membro ausente. Este resultado corrobora a hipdtese de que a DMF esta
associada a neuroplasticidade mal-adaptativa poés-amputagdo, ¢ que a TE pode induzir

corregoes funcionais nessa plasticidade.

Estes resultados alinham-se parcialmente com evidéncias recentes sobre TE para DMF

em amputados, mas revelam nuances importantes.

Estes resultados s3o corroborados pela literatura cientifica mais recente. Revisdes
sistemdticas ¢ metanalises publicadas entre 2020 e 2024 (Boesch et al., 2020;
Chadalavada et al., 2021; Chan et al., 2023) apontam a TE como uma interven¢ao de
primeira linha para a DMF, devido a sua eficécia, simplicidade, baixo custo e facilidade
de aplicacdo. Destacam-se também fatores moduladores da resposta terapéutica, como o

tempo desde a amputagdo, a intensidade inicial da dor e a adesdo ao protocolo
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terapéutico. Além disso, estudos mais recentes vém explorando a integracao da TE com

outras estratégias como a imagética motora graduada, realidade virtual e estimulagdo

sensorial, visando otimizar os efeitos terap&uticos.

E importante considerar, contudo, que a resposta & TE ndo ¢ universal e pode variar
conforme caracteristicas individuais, tipo de amputacao, lateralidade, e comorbilidades
neuropsicologicas. Assim, recomenda-se que a TE seja integrada a um plano de

reabilita¢do individualizado, com monitorizagao clinico continuo.

Embora existam revisdes sistematicas sobre a terapia do espelho DMF (por exemplo,
Rothgangel et al., 2021; Boesch et al., 2020), poucos estudos focam especificamente na
amputacao da mao com énfase em medidas funcionais associadas. Por isso, esta revisao
incluiu dois ensaios clinicos recentes (Finn et al., 2017; Yun e Kim, 2019), que atendem
aos critérios rigorosos de selecdo relacionados a intervencao fisioterapéutica combinada

e a avaliacdo da funcionalidade.

Em termos de validade interna, ambos os estudos apresentam metodologia adequada,
embora com limitagdes em amostra e cegamento, o que pode influenciar a for¢a das
conclusdes. Quanto a validade externa, os resultados sdo promissores para amputados
de membro superior, mas a generaliza¢ao para outras populagdes ou tipos de amputagao
¢ limitada devido ao pequeno numero de estudos e caracteristicas especificas das

amostras analisadas.

Assim, apesar dos achados positivos para a terapia do espelho na reducdo da dor e
melhora funcional, ha necessidade de mais estudos clinicos com amostras maiores €
designs robustos para confirmar a eficicia e ampliar a aplicabilidade clinica desta

intervengao.

Constituem limitagdes do presente estudo a escolha restrita das palavras-chave e o
limite linguistico que restringiu a busca a artigos em portugués e inglés. Relativamente
aos estudos incluidos, a heterogeneidade metodoldgica entre os trabalhos selecionados e
a auséncia de dados sobre os efeitos a longo prazo das intervengdes limitam a analise

dos resultados.
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Conclusao

Com este estudo pretendeu-se identificar as intervencdes fisioterapéuticas mais eficazes
para promover a diminui¢ao da dor no membro fantasma de individuos que sofreram
amputacdo total ou parcial da mao e que, simultaneamente, pudessem contribuir para

aumentar a sua funcionalidade.

Da analise que foi efetuada aos estudos de Finn et al. (2017) ¢ Yun e Kim (2019) ¢
possivel concluir acerca da eficacia da TE como intervencao fisioterapéutica relevante

para a reducao da DMF e recuperagao funcional em individuos com amputa¢ao da mao.

A sua incorporacao em protocolos clinicos estruturados representa uma estratégia viavel,

eficaz e baseada em evidéncias para o tratamento desta condi¢do complexa

Para futuros estudos, recomenda-se a ampliacdo do numero de participantes e a inclusao
de diferentes tipos e niveis de amputagdo para melhor generalizagdo dos resultados.
Além disso, € importante investigar os efeitos a longo prazo da terapia do espelho (TE)
e outras intervengdes fisioterapéuticas, bem como explorar combinagdes com
tecnologias emergentes, como realidade virtual e estimulacdo magnética. Estudos que
avaliem a adesdo ao tratamento, a qualidade de vida dos pacientes ¢ 0os mecanismos

neurofisioldgicos subjacentes a reducdo da dor e a melhora funcional também sdo

necessarios para aprofundar o conhecimento e otimizar protocolos clinicos.
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