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RESUMO

Introdugdo: O Acidente Vascular Cerebral (AVC) é uma das principais causas da incapacidade fisica
mundialmente, resultando em significativas limitagdes funcionais, motoras, cognitivas e sensoriais. As
sequelas mais recorrentes, destacam-se a alteracdo de marcha, causa do comprometimento da
autonomia e qualidade de vida, necessitando terapias, como a estabilizacdo ocular para a sua recuperagao
clinica e funcional. Objetivo: Revisar a contribuicdo dos exercicios de estabilizacdo ocular na reabilitacao
da marcha em pacientes pds-AVC. Metodologia: O seguinte artigo trata-se de uma revisdo da literatura
baseadas em estudos nacionais e internacionais publicados em diferentes bases de dados entre 2015-
2025.Resultados: Os estudos indicam que disfunc¢des visuais, vestibulares e oculomotoras tém impacto
direto na marcha e no equilibrio apds o AVC. Intervengdes que incluem estabilizacdo do olhar, treino
vestibular e exercicios integrados mostram-se eficazes para melhorar a estabilidade postural, a
mobilidade funcional e o desempenho motor global, reduzindo limitagdes funcionais associadas ao
comprometimento sensorial. Conclusdo: conclui-se que integrar visdo, sistema vestibular e propriocepcao
é essencial para otimizar o controle motor pds-AVC, abordagens multissensoriais reduzem quedas,
melhoram ajustes posturais e fortalecem a recuperacao funcional de forma consistente.

PALAVRAS-CHAVE: Acidente Vascular Cerebral. Marcha. Reabilitacdo. Estabilizagdo ocular.

ABSTRACT

Introduction: Stroke is one of the leading causes of physical disability worldwide, resulting in significant
functional, motor, cognitive, and sensory limitations. Among the most recurrent sequelae, gait
impairment stands out, compromising autonomy and quality of life, and requiring therapies such as ocular
stabilization to support clinical and functional recovery. Objective: To review the contribution of ocular
stabilization exercises in gait rehabilitation of post-stroke patients. Methodology: This article is a
literature review based on national and international studies published in different databases between
2015-2025. Results: The studies indicate that visual, vestibular, and oculomotor dysfunctions have a
direct impact on gait and balance after stroke. Interventions including gaze stabilization, vestibular
training, and integrated exercises are effective in improving postural stability, functional mobility, and
overall motor performance, reducing functional limitations associated with sensory impairment.
Conclusion: It is concluded that integrating vision, the vestibular system, and proprioception is essential to
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optimize motor control after stroke; multisensory approaches reduce falls, improve postural adjustments,
and strengthen functional recovery consistently.

Keywords: Stroke. Gait. Rehabilitation. Ocular stabilization.

INTRODUCAO

O Acidente Vascular Cerebral (AVC) é uma das principais causas de incapacidade funcional no
mundo, segundo estimativas da Organizacdo Mundial da Saude (OMS), aproximadamente 15 milhdes de
pessoas sao acometidas anualmente. Desses casos, cerca de 5 milhdes desenvolvem algum tipo de sequela
permanente que limita suas atividades de vida didria. Reforca-se que esta é uma condicdo que é um
problema que afeta toda classe econémica independente do desenvolvimento social dos paises, com taxas
de mortalidade e morbidade elevadas.”*?

Quanto a sua fisiopatologia esta baseia-se na interrupcao do fluxo sanguineo cerebral, o que leva a
perda funcional de dreas corticais e subcorticais responsaveis por diversas funcdes motoras e sensoriais. As
consequéncias da doenga levam o individuo a apresentar limitagdes funcionais que englobam
comprometimentos motores, sensoriais e cognitivos, dentre as sequelas motoras mais comuns e
incapacitantes destaca-se a marcha que estad diretamente associada ao comprometimento do equilibrio,
orientacdo espacial e do controle postural. #>°

Esse acometimento impacta na reducdo da capacidade de locomocdo, submetendo a risco de
guedas, interferindo negativamente na qualidade de vida e na autonomia do paciente. A marcha humana é
a atividade mais complexa, que exige a integracdo motora, vestibular, proprioceptiva e visual, cabe ao
sistema nervoso central interpretar e processar as informagdes sensoriais provenientes desses sistemas
para gerar respostas motoras, que garantam estabilidade, equilibrio e seguranga durante a locomocgao. 789

A visdo tem como objetivo promover o controle postural e a estabilidade durante a locomogdo. O
reflexo vestibulo-ocular (RVO) tem como funcgao estabilizar as imagens durante os movimentos da cabeca,
garantindo uma percepcao espacial estavel. A disfuncao desse reflexo pode causar sintomas como
vertigem, desequilibrio e aumento do risco de quedas, fatores que agravam ainda mais dificuldades
enfrentadas por individuos pds-AVC, os exercicios de estabilizacdo ocular, ja consolidados na reabilitacao
vestibular, tém como objetivo melhorar o controle dos movimentos. 10,11, 12

Estudos recentes na area apontam que a regulagdo ocular tem demonstrado potencial significativo
na otimizacdo do controle postural e na melhoria da marcha em individuos acometidos por essa patologia
vascular cerebral. Diante disso, torna-se indispensavel investigar de forma profunda, os efeitos dos
exercicios de estabilizacdo ocular na reabilitacdo da marcha de pacientes pds-AVC. A investigacdo nao
apenas amplia as possibilidades terapéuticas na fisioterapia neuroldgica, como também pode contribuir
para melhores desfechos funcionais, favorecendo a autonomia e a qualidade de vida desses individuos.
13,14,15

Diante deste cendrio, o presente estudo tem como objetivo principal revisar a eficiéncia dos
exercicios de estabilizacdo ocular na reabilitacio da marcha em pacientes acometidos por Acidente
Vascular Cerebral, compreendendo aspectos que abordem sobre o tempo de atendimento (numero de
séries e repeticOes), a frequéncia semanal de aplicacdo e o periodo médio de reabilitacdo e com isso
fornecer subsidios cientificos que impliquem sobre uma pratica clinica baseada em evidéncias que leva a
otimizacdo dos cuidados prestados aos pacientes.
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METODOLOGIA

A presente pesquisa teve como objetivo compreender a importancia da fisioterapia no processo de
reabilitacdo da marcha de pacientes pds- AVC, com énfase nas relagdes entre estabilizacdo ocular,
equilibrio postural e marcha. Para isso, foi realizado um levantamento bibliografico abrangente nas bases
de dados Portal Regional da Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Scientific Electronic Library Online (SciELO) e
National Library of Medicine (PubMed).

Para facilitar o acesso e a padronizagao dos resultados, foram utilizados descritores extraidos dos
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS), combinados por meio dos operadores booleanos AND e OR,
formando a seguinte estratégia de busca: Acidente Vascular Cerebral (Stroke), Marcha (Gait), Estabilizagdo
Ocular (Ocular Stabilization), ReabilitagcGo (Rehabilitation) e Equilibrio Postural (Postural Balance). Essa
combinagdao permitiu o refinamento das buscas e a selecdao de estudos mais alinhados ao tema central
investigado.

O processo de coleta de dados foi conduzido entre os meses de fevereiro até outubro seguindo uma
abordagem sistematica. Foram aplicados filtros especificos nas bases de dados, priorizando ensaios clinicos
randomizados e controlados, publicados ultimos 10 anos, ou seja, entre os anos de 2015 a 2025, nos
idiomas portugués e inglés, e com acesso gratuito ao texto completo.

Todas as etapas de busca e selecdo dos artigos foram conduzidas pelo pesquisador responsavel.
Apds a identificacdo inicial dos estudos, as informacdes foram organizadas e transferidas para o aplicativo
Rayyan (Rayyan QCRI/Web App), ferramenta amplamente utilizada em revisdes sistematicas e metanalises,
por oferecer suporte a triagem e exclusdo de duplicatas de forma automatizada. Dentro do Rayyan, foi
aplicado um filtro para eliminar os estudos repetidos, garantindo maior precisdo na etapa seguinte.

Em seguida, iniciou-se a triagem dos estudos potencialmente elegiveis, com a analise criteriosa dos
titulos e resumos de cada artigo. Aqueles que demonstraram relacdo direta com o tema proposto foram
selecionados para leitura na integra. A avaliacdo dos textos completos foi realizada de forma independente
por dois avaliadores, assegurando imparcialidade e rigor cientifico. Em casos de divergéncia quanto a
inclusdao de determinado estudo, um terceiro revisor foi consultado, realizando uma nova analise em
conjunto com o pesquisador principal para chegar a um consenso.

Durante a revisdao manual das referéncias bibliograficas dos estudos selecionados, foram
identificados outros artigos relevantes que nao haviam surgido nas buscas iniciais. Esses estudos adicionais
também foram incluidos no processo de triagem e submetidos a leitura completa, conforme os mesmos
critérios de elegibilidade. Todo o processo de sele¢cdo dos artigos foi conduzido em conformidade com as
diretrizes metodoldgicas do Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses
(PRISMA), o que garantiu transparéncia e reprodutibilidade aos procedimentos adotados.

Os critérios de inclusdao contemplaram ensaios clinicos randomizados que descrevessem com
clareza os métodos de aplicacdo das intervencdes fisioterapéuticas, especificando nimero de séries,
repeticOes e frequéncia das sessdes. Ja os critérios de exclusdao englobaram artigos duplicados nas bases de
dados e estudos cujo texto integral ndo estivesse disponivel para consulta.

Por fim, todos os dados coletados foram organizados em planilhas comparativas para posterior
analise qualitativa, buscando compreender como as intervencgdes fisioterapéuticas voltadas a estabilizacao
ocular e ao equilibrio influenciam a reabilitacdo motora e funcional de pacientes pds-AVC.

O processo foi conduzido com rigor metodoldgico, mas também com uma abordagem humanizada,
reconhecendo a relevancia clinica e social que o tema representa na recuperacdo da autonomia e
gualidade de vida dos individuos acometidos.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Com base nos critérios metodoldgicos previamente definidos, a pesquisa iniciou-se com a
identificacdo de 148 estudos nas bases de dados selecionadas. Desses, 40 foram localizados na SciELO, 18
na BVS e 90 na PubMed. O processo de selecdo foi conduzido de forma cuidadosa e sistematica,
respeitando as etapas de leitura dos titulos, resumos e, posteriormente, dos textos completos. Apos a
aplicacdo dos filtros e critérios de elegibilidade, 11 estudos atenderam integralmente aos requisitos e
compuseram a amostra final utilizada para analise.

Durante a triagem inicial, observou-se que grande parte dos trabalhos encontrados apresentava
descritores semelhantes, porém abordava tematicas distantes do escopo proposto, o que levou a exclusdo
de 38 estudos da SciELO, 18 da BVS e 82 da PubMed. Essa primeira filtragem levou em consideracdo o
idioma, o periodo de publica¢do e a aderéncia dos descritores ao tema central.

Na sequéncia, foi realizada uma analise mais detalhada dos titulos e resumos, buscando identificar a
coeréncia metodoldgica e a relevancia dos objetivos de cada estudo. Somente os artigos que apresentaram
metodologias compativeis com o foco da presente pesquisa e que abordaram intervencdes
fisioterapéuticas na reabilitacdo de marcha pds-AVC foram mantidos para leitura integral. Essa leitura
completa foi essencial para confirmar se os objetivos e as abordagens dos autores estavam alinhados a
proposta de investigacdo sobre a influéncia da estabilizacdo ocular na marcha de pacientes pds-AVC.

Foram incluidos apenas ensaios clinicos randomizados e estudos de caso aplicados em populacées
especificas, de modo a garantir a consisténcia e a comparabilidade dos dados entre as pesquisas. Todos os
artigos selecionados atenderam rigorosamente aos critérios de inclusdo e ndo apresentaram duplicidade
entre as bases de dados consultadas, o que reforcou a confiabilidade do processo de selecao.

Ao final, o percurso metodoldgico seguiu de forma transparente e estruturada, permitindo a
visualizacdo de cada etapa de exclusdo e inclusdo por meio de um fluxograma ilustrativo (Imagem 1), esse
fluxograma evidenciou o caminho percorrido desde a busca inicial até a composi¢ao da amostra final.

Imagem 1: Inclusdo dos estudos

Aceitos ap0s leitura
integral e aprovacéo
conforme critérios
metodoldgicos: 11
estudos

Estudos excluidos por

Estudos presentes na nao condizer com titulos

SciELO, BVS e PubMed:

€ resumos aos critérios

148 artigos do estudo: 138 estudos

Fonte: Autores (2025)

Quadro 1: Informacdes sobre os artigos selecionados
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Autor

Metodologia

Resultados e Conclusao

1 van Wyk et al. e
(2016)

Foram avaliados através de um ensaio
clinico transversal 160 pacientes pds-AVC
subagudo avaliados para prevaléncia de
disturbios oculomotores e vestibulares,
cujo as avaliagdes incluem: acuidade
visual, nistagmo, sacadicos, perseguicdo
suave, VOR, VEMP, equilibrio, marcha,
cognicdo e participagdo. 60 desses
pacientes foram selecionados para o grupo
intervencdo com TRV e exercicios de
rastreio visual vs. atividades especificas da
tarefa

O estudo demonstrou que a combinacdo de
TRV com exercicios de rastreio visual pode
melhorar equilibrio, marcha e habilidades
funcionais.

A proposta fundamenta evidéncias prévias de
melhora significativa com exercicios sacadicos
integrados a funcionalidade.

(2017)"

2 Pimenta et al.

Foi feito um ensaio clinico randomizado
ndo cego, o qual, apresenta individuos
acima dos 60 anos acometidos AVC entre
3-15 meses e que apresentavam o
equilibrio prejudicado foram alocados em
dois grupos: reabilitacdo convencional e
reabilitacdo + programa domiciliar de
exercicios oculomotores e de estabilidade
do olhar (2x/dia por 3 semanas).

Estes passaram por avaliagGes, sendo, BBS,
TUG e MAS.

O programa domiciliar incluiu 8 exercicios
oculomotores e de estabilidade do olhar,
realizados em pé, 2x/dia, por 3 semanas. Cada
exercicio era repetido 10 vezes, envolvendo:

movimentos oculares horizontais/verticais
fixos  (sacadicos), perseguicdo  suave,
movimentos de cabeca fixando alvo e

movimentos simultdneos cabega/olho em

diregdes opostas.

Os autores notaram uma melhora 24 pontos
na BBS e >4s no TUG, indicando melhora do
equilibrio e reducdo de risco de quedas.

3 Mitsutake et al.
(2017)*®

(0] ensaio clinico randomizado
desenvolvido, constituiu-se de 28
pacientes pbs-AVC hemiparético,

randomizados em grupo experimental
(fisioterapia convencional + TRV) e
controle (fisioterapia apenas). Intervencao
de 6 semanas, com avaliagGes na 32 e 62
semana.

O estudo apresentou o grupo experimental:
TRV 20 min + fisioterapia 40 min (total 60
min/sessdo), 5x/semana, por 3 semanas,
seguidas de 3 semanas s6 com fisioterapia. O
TRV incluiu exercicios de estabilizacdo do
olhar com  movimentos de cabeca
horizontais/verticais e exercicios de equilibrio
em diferentes bases de apoio (olhos
abertos/fechados, superficies
firmes/instaveis). Os resultados indicaram um
aumento significativo no Dynamic Gait Index e
teste de estabilizacdo do olhar (p<0.05) no
grupo experimental, indicando melhora do
reflexo vestibulo-ocular e da performance de
marcha.

4 Correia et al.
(2020) *°

O estudo clinico randomizado trata-se de
uma pesquisa com 79 participantes acima
dos 60 anos com AVC (3-15 meses). Grupo
intervencdo realizou programa domiciliar
de exercicios oculomotores e de
estabilidade do olhar por 3 semanas, além
da fisioterapia convencional.
Grupo controle realizou
fisioterapia. AvaliagGes: BBS e TUG.

apenas

O grupo intervengdo realizou programa
domiciliar de 3 semanas, com exercicios
oculomotores e de estabilidade do olhar
2x/dia, aprendidos em sessdo supervisionada
e registrados em logbook. Cada sequéncia
incluia movimentos horizontais e verticais de
olhos e cabeca, com foco em alvo fixo.
SessOes de curta duragdo (15 min), ajustadas
a tolerancia individual. Os resultados
expressam que nao houve nenhuma queda no
grupo intervencgdo, ja no 4 participantes no
controle tiveram quedas; melhora significativa
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na BBS (p<0,001) e TUG (p<0,001).

5 Elhamrawy et al.

0 estudo clinico randomizado foi feito com

O grupo experimental realizou vestibular

(6 meses) divididos em  grupo
experimental (exercicios de estabilizacdo
do olhar + fisioterapia) e controle
(fisioterapia apenas).

(2021)*° 32 pacientes >65 anos, com | rehabilitation therapy (VRT) durante 20 min
heminegligéncia p6s-AVC direito, divididos | integrados a 40 min de fisioterapia
em grupo experimental (TRV + fisioterapia | convencional, 4x/semana por 4 semanas,
convencional) e controle (apenas | seguidos de mais 4 semanas apenas de
fisioterapia). Avaliacdes de marcha com | fisioterapia. O VRT incluiu exercicios de
Microsoft Kinect V2 em 3 momentos. estabilizacdo do olhar (VOR), movimentos

voluntarios de cabeca e tarefas de equilibrio
com base de apoio reduzida. Os resultados
expressaram uma melhora significativa na
velocidade de marcha, cadéncia, e
comprimento do  passo  no  grupo
experimental, sem mudangas no controle.
Demonstrando que o VRT melhora controle
postural e parametros espago-temporais da
marcha.

6 | Zhaoetal. Tratou-se de um ensaio clinico | O grupo experimental realizou gaze

(2022)* randomizado com 40 pacientes pds-AVC | stabilization exercises (GSEs) por 4 semanas,

5x/semana, 30 min/sess3o, subdivididos em 6
exercicios de 5 min, com 10 min de descanso
apds os 2 primeiros.

Os exercicios envolviam movimentos de
cabeca e olhos horizontais e verticais
mantendo foco em alvo fixo.

O grupo também recebeu 30 min de
fisioterapia convencional por dia.

Apos as intervengdes, o0s resultados
expressaram uma melhora significativa em
BBS, TUG e simetria da marcha (p<0,05),
aumento da pressdo plantar no lado afetado e
melhor controle postural.

7 Batool et al.
(2022)*

O estudo clinico randomizado n3do-cego foi
desenvolvido com 64 pacientes pds-AVC
(19-60 anos), com disturbios de
movimento ocular, alocados em grupo
experimental (exercicios de varredura
visual + abordagem especifica a tarefa) e
controle (apenas abordagem a tarefa).
Treino realizado 4 semanas, com sessoes
supervisionadas, avaliagdo pré e pdés com
BBS e Barthel Index (BI).

O grupo experimental realizou exercicios de
varredura visual em associagdo a pratica de
tarefas  funcionais (sentar, levantar-se,
alcance e marcha), com foco em explorar o
campo visual afetado e seguir alvos fixos e
moveis. Sessdes 5x/semana, 30-40 min,
durante 4 semanas. Os resultados mostraram
melhora significativa na BBS (p = 0,000) e Bl (p
= 0,033) em comparagdo ao grupo controle e
também sobre a marcha e o equilibrio
postural.

8 Jang; Kim; Kim
(2024)*

O estudo clinico randomizado apresentou
a participacdo de 35 pacientes (3-6 meses
pos-AVC) divididos em grupo experimental
(exercicios de estabilizacdo do olhar +
treino cognitivo) e grupo controle (apenas
exercicios de olhar).

O grupo experimental realizou gaze
stabilization + treino cognitivo por 4 semanas,
3x/semana, 30 min/sessdo. Foram executados
6 exercicios visuais (trés horizontais e trés
verticais): sacadicos (olhar fixo entre dois
alvos), perseguicdo suave (acompanhando
alvo movel), e adaptagdo (movimento da
cabeca mantendo o olhar fixo). Cada
movimento era sustentado por 5 segundos,
com 10 repeticdes por direcdo, 2 séries de 6
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movimentos, com pausas de 30s.

Os resultados expressaram uma melhora
significativa na BBS, TUG e simetria da
marcha, principalmente no grupo com treino
duplo (p<0,05).

9 Son;Sim;Kim
(2024)*

Trata-se de um estudo clinico randomizado
com 42 pacientes com hemiplegia cronica
pos-AVC, divididos em grupo experimental
(programa de exercicios oculares
autoadministrado) e controle (exercicios
gerais).

O estudo apresentou que

O programa SEE (Self-Administered Eye
Exercise) foi aplicado 30 min/dia, 5%/semana,
por 4 semanas. Incluiu exercicios sacadicos,
perseguicdo suave, optocinéticos, vergéncia,
fixacdo e saccade, estimulando o reflexo
vestibulo-ocular (VOR). Supervisdo inicial e
execugdo autdnoma no leito hospitalar.

Os resultados expressaram que ambos os
grupos melhoraram equilibrio e marcha
(p<0,05), mas o grupo SEE teve reducdo maior
no TUG (p<0,05) e melhora mais expressiva na
velocidade e cadéncia, indicando maior ganho
em equilibrio dinamico.

10 | Cuietal. (2024)”

A intervengdo clinica foi feita com 30
pacientes com AVC cronico, divididos em 3
grupos: (1) equilibrio + estabilidade do
olhar, (2) estabilidade do olhar isolada e
(3) equilibrio isolado. Treino 3x/semana,
40 min/sessdo, por 4 semanas, seguido de
reavaliacdo apds 2 semanas.

O estudo apresentou que o programa de
estabilidade do olhar incluiu 8 exercicios (10
repetigoes cada) com movimentos
horizontais/verticais da cabeca fixando alvos,
executados em pé, com intervalos de 30s
entre exercicios. Cada sessdo: 10 min GSE +
30 min de fisioterapia neuroevolutiva. Os
resultados indicaram que o grupo 1 teve
melhora superior na BBS, TUG, velocidade e
cadéncia da marcha (p<0.05), mantida no
follow-up de 2 semanas. Tais dados
demonstraram que combinar GSE e treino de
equilibrio potencializa o controle postural e a
confianca para evitar quedas.

11 | Lengetal.
(2026) *°

A intervencdo foi realizada com 45
pacientes com AVC cronico, divididos em 3
grupos: (1) controle (treino de marcha
convencional), (2) treino oculomotor visual
(voT) e (3) integracdo  visual—
proprioceptiva (VPI). Todos realizaram
treino de marcha associado a sessdes
especificas 3x/semana, 30 min/sessdo, por
12 semanas.

O grupo VPI apresentou melhora superior na
velocidade da marcha e na simetria do passo,
sendo o Unico com ganho significativo na
velocidade. O VOT melhorou acuidade visual e
funcdo motora, mas sem superioridade nos
desfechos principais de marcha. Ambos os
grupos melhoraram equilibrio e parametros
da marcha, destacando a eficacia da
integracdo sensorial, especialmente do VPI.

Fonte: Autores (2025)

UNIVERSIDADE IGUACU

Conforme abordado por Fonseca et al. %6 (2018), 0 AVC permanece como uma das principais causas
de incapacidade adquirida no mundo, afetando diretamente funcdes motoras, sensoriais e cognitivas
essenciais para a autonomia do individuo. Dentre as sequelas mais prevalentes, destacam-se os déficits de
marcha e equilibrio postural, que comprometem a mobilidade funcional e elevam significativamente o
risco de quedas.

Esses comprometimentos sdo agravados pelas alteracées no sistema vestibular e pelos disturbios
oculomotores que frequentemente surgem apods a lesdo cerebral, interferindo na estabilizacdo ocular, no
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reflexo vestibulo-ocular (VOR) e na integracao sensdrio-motora necessdria para o controle postural, como
apontado por Kim e Moon *” (2015).

E importante salientar que a visdo possui um papel central na regulacio do equilibrio e na
coordenacdo da marcha, atuando como um dos pilares do tripé sensorial junto da propriocepcdo e do
sistema vestibular, disturbios como sacadas hipométricas, perseguicdo suave deficitdria, nistagmo e
disfuncdes de fixacdo ocular podem reduzir a estabilidade visual e prejudicar a capacidade do individuo de
manter o olhar estavel durante a movimentaco corporal.?®

Esse prejuizo da estabilizagdao do olhar implica diretamente na marcha, pois aumenta a oscilagdao
corporal, diminui a seguranca durante deslocamentos e compromete a adaptacdo a ambientes complexos,
assim, intervencdes que envolvem exercicios oculomotores, estabilizacdo do olhar e reabilitacdo vestibular
tém ganhado destaque por promoverem melhora da funcdo locomotora e do controle postural pds-
AVC.28'29'30'31

Frente a isso, o estudo de van Wyk et al. *° (2016) aborda uma alta prevaléncia de disfuncdes visuais
e vestibulares em pacientes pds-AVC subagudo, a investigacdo conduzida pelos autores identificou
alteracdes significativas em diversos dominios oculomotores, como sacadas, perseguicao suave e VOR,
além de déficits sensoriais vestibulares. O ensaio clinico subsequente deste estudo reforcou que a
combinag¢do de exercicios oculomotores com terapia de reabilitacdo vestibular (TRV) produz melhora
funcional significativa em equilibrio e marcha, tais achados estabelecem uma base sdélida para a integracao
entre visdo e controle postural como area essencial da reabilitacdo neuroldgica.

Pimenta et al. '’ (2017) traz um aprofundamento em relagdo a estes fatos ao avaliar um programa
domiciliar de exercicios oculomotores e de estabilizacdo ocular em idosos pds-AVC. Os autores
demonstram que praticas simples, com curta duracdo e realizadas diariamente, sdo capazes de produzir
melhorias expressivas, como o aumento de >4 pontos na BBS e reduc¢ao >4 segundos no TUG. Ao comparar
com van Wyk et al. 6 (2016), percebe-se convergéncia quanto a eficacia dos exercicios que envolvem
sacadicos, perseguicdo suave e movimentos combinados de cabeca e olhos, refor¢cando o papel central da
estabilizacao ocular no controle postural.

Contudo, diferentemente do estudo de van Wyk et a (2016), que combina VRT e rastreamento
visual, Pimenta et al. *’ (2017) mostram gue mesmo intervengdes exclusivamente oculomotoras podem
gerar resultados significativos, essa diferenca metodoldgica destaca o potencial dos exercicios de visao
como estratégia de baixo custo e alto impacto, especialmente em contextos de rotina domiciliar.

Mitsutake et al. (2017)®, a intervencdo com TRV integrada a fisioterapia convencional produz
melhora significativa no Dynamic Gait Index e no teste de estabilizacdo do olhar, reforcando o impacto do
VOR na marcha funcional. Em comparacdo com Pimenta et al. *” (2017), observa-se que ambos os estudos
convergem quanto ao efeito positivo no equilibrio; porém, Mitsutake et al. *® (2017) enfatiza mais
intensamente os componentes vestibulares, enquanto Pimenta et al. '’ (2017) prioriza exercicios
oculomotores, tal distincdo metodoldgica mostra que tanto o sistema visual quanto o vestibular sdo alvos
eficazes, embora o estudo de Mitsutake et al. *® (2017) sugira que a intervenc3o vestibular mais robusta
tende a produzir melhorias mais amplas nos parametros dindmicos da marcha.

Correia et al. * (2020) demonstra que programas domiciliares de estabilizacdo do olhar podem
reduzir significativamente o risco de quedas e promover a melhoria da marcha e estabilidade postural, um
dos pontos interessantes do estudo é que os autores relatam auséncia completa de quedas no grupo
intervencdo, contrastando com quatro quedas no grupo controle, além de ganhos notaveis na BBS e no
TUG. Esses resultados se alinham diretamente com os achados de Pimenta et al. *’ (2017), mas com maior
robustez metodoldgica e com populacdo semelhante (idosos entre 3-15 meses pds-AVC). Correia et al.
(2020) corroboram a hipdtese de que exercicios oculomotores, quando aplicados em contexto domiciliar,
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sdo vidveis, seguros e efetivos, ampliando o conceito de que a reabilitagdo da visdo é uma ferramenta
essencial no manejo da instabilidade postural e marcha pds-AVC.

Elhamrawy et al. *° (2021), por sua vez, introduzem uma populagio especifica: pacientes idosos com
heminegligéncia apds AVC hemisférico direito, a heminegligéncia trata-se de um transtorno neuroldgico
decorrente de lesGes cerebrais ocasionadas pelo AVC que compromete a capacidade de perceber um dos
lados do préprio corpo e do ambiente ao redor. Diante disso, os autores identificaram que a melhora da
velocidade e cadéncia da marcha encontrada no grupo submetido ao TRV sugere que a intervencao
vestibular com a estabilizacdo ocular apresenta impacto significativo mesmo em individuos com déficits
perceptuais complexos, esse resultado contrasta e converge com van Wyk et al. *° (2016), que destacou a
associagao entre disturbios oculomotores e déficits cognitivos.

Entretanto Elhamrawy et al. *° (2021) ampliam essa relacdo ao demonstrar que intervengdes
vestibulares podem compensar parcialmente déficits atencionais e perceptuais. Embora o estudo tenha
uma similaridade metodoldgica com Mitsutake et al. *® (2017), a inclusdo de heminegligéncia posiciona a
TRV como estratégia ainda mais abrangente, aplicavel a grupos de maior complexidade clinica.

Zhao et al. *! (2022) e Leng et al. *® (2026) também reforcam a importancia dos exercicios de
estabilizacdo do olhar ao demonstrar melhorias na simetria da marcha e na pressao plantar, indicando
redistribuicdo mais eficiente do peso corporal, essa abordagem biomecanica complementa os achados
funcionais de estudos anteriores, como Pimenta et al. *’ (2017) e Correia et al. 19 (2020), ao mostrar efeitos
diretos nos parametros plantares, Zhao et al. 21 (2022) sugerem que a estabilizacdo ocular pode influenciar
mecanismos de controle postural mais refinados, como o ajuste dinamico dos membros inferiores durante
a marcha.

O estudo de Batool et a (2022) acrescenta uma perspectiva interessante ao integrar exercicios
de varredura visual com abordagem especifica a tarefa, a melhora significativa no Barthel Index (Bl) e na
BBS aponta beneficios ndo apenas motores, mas também funcionais nas atividades de vida diaria (AVDs).
Em comparagdo com van Wyk et al. 16 (2016) e Pimenta et al. *’ (2017), Batool et al. ** (2022) reforcam que
a integracao da visdao com tarefas funcionais potencializa a transferéncia para o cotidiano, indicando que a
visdo ndo deve ser reabilitada de forma isolada, mas dentro de um contexto de funcionalidade.

Jang, Kim e Kim 23 (2024) inovam ao associar exercicios de estabilizacdo do olhar com treino
cognitivo, demonstrando superioridade no desempenho de marcha e equilibrio em comparagao ao treino
visual isolado, tais achados se aproximam dos resultados de Elhamrawy et al. 20 (2021), gue mostraram que
TRV pode influenciar aspectos relacionados a atencdo espacial, a combinacdo entre estimulos visuais e
cognitivos sugere que a integracdo sensoério-cognitiva € um campo promissor e ainda pouco explorado,
com potencial para atender pacientes com déficits mais complexos decorrentes do AVC.

Son, Sim e Kim ** (2024) destaca a aplicabilidade de programas autoadministrados, reforcando a
viabilidade de estratégias continuas em ambiente hospitalar ou domiciliar, os autores relatam que o
programa aplicado promoveu melhorias maiores em velocidade e cadéncia da marcha do que exercicios
gerais, indicando que o estimulo visual especifico é mais eficaz para o equilibrio dindmico, esses resultados
ressoam aspectos ditos por Pimenta et al. *” (2017) e Correia et al. *° (2020), consolidando a eficicia dos
exercicios oculares.

Cui et al. ° (2024) evidencia que a associacdo entre exercicios de estabilidade do olhar e treino de
equilibrio gera efeitos mais consistentes e duradouros, permanecendo mesmo apds duas semanas, tais
achados se alinham a literatura analisada, a qual, destaca a importancia da integracdo entre diferentes
sistemas sensoriais na reabilitacdo pds-AVC, demonstrando que a combinacdo de estimulos visuais com
tarefas posturais potencializa a recuperacao funcional, otimizando o controle motor e favorecendo a
adaptacdo neurossensorial necessaria para a melhora da marcha e do equilibrio.
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CONCLUSAO

As disfungdes visuais, vestibulares e oculomotoras contribuem diretamente para os déficits de

marcha e equilibrio apds o AVC, e que intervencdes envolvendo estabilizacdo do olhar, treino vestibular e
exercicios integrados sdo eficazes para melhorar a estabilidade postural e a mobilidade funcional. A
integracdo entre visdo, sistema vestibular e propriocepcdao se destaca como estratégia essencial para
otimizar o controle motor, reduzir o risco de quedas e favorecer a recuperagao funcional no pdés-AVC.
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