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RESUMO 

 

A espasticidade é um dos perfis clínicos que se apresenta com mais frequência 

em pacientes idosos sobreviventes de acidente vascular encefálico, sendo um 

dos agravantes na alteração da funcionalidade e consequentemente na 

reabilitação. Dentro das possíveis técnicas nos diversos protocolos de 

tratamento está o tapping de estimulação no conceito neuroevolutivo Bobath, 

que se mostra eficiente para reduzir o quadro espástico de forma precoce além 

de devolver ao paciente movimentos necessários em seu cotidiano, facilitando 

gestos funcionais e consequentemente a integração do paciente em sociedade 

dentro do modelo biopsicossocial da Classificação Internacional de 

Funcionalidade – função, estrutura, alterações pessoais e ambientais. O estudo 

compreende uma revisão sistemática, com pesquisa de trabalhos realizados 

entre 2018 e 2023, apresentando a necessidade de mais estudos que 

comprovem a efetividade da aplicação da técnica. 

Palavras-chave: Funcionalidade, estimulação, AVC, idoso 

 

ABSTRACT 

Spasticity is one of the clinical profiles that appears most frequently in elderly 

patients who are survivors of stroke, being one of the aggravating factors in the 

change in functionality and consequently in rehabilitation. Among the possible 

techniques in the different treatment protocols is stimulation tapping in the 

Bobath neuroevolutionary concept, which is efficient in reducing spastic 

conditions early in addition to returning the patient to necessary movements in 

their daily lives, facilitating functional gestures and consequently the integration 

of patient in society within the biopsychosocial model of the International 

Classification of Functioning – function, structure, personal and environmental 

changes. The study comprises a systematic review, with research on work 

carried out between 2018 and 2023, presenting the need for more studies that 

prove the effectiveness of applying the technique. 

 
Keywords: Functionality, stimulation, stroke, elderly 

 
 



1. INTRODUÇÃO 

 
 

O Acidente Vascular Cerebral (AVC) é uma síndrome multifatorial 

caracterizada por uma diversidade de sinais clínicos, que consequentemente 

podem levar o paciente a variados tipos de incapacidade ou dificuldades, 

básicas ou generalizadas, que têm relação direta com o tempo de intervenção. 

O risco de lesões e sequelas pode ser reduzido através de uma intervenção 

precoce (KÅRINGEN, 2011). 

O AVC pode ser do tipo hemorrágico ou isquêmico, de origem vascular ou 

envolvimento focal do sistema nervoso central, com ausência de resolução 

rápida; também pode ocorrer um ataque isquêmico transitório (AIT). As 

alterações geralmente apresentam início súbito. O aparecimento dos déficits 

neurológicos se inicia nas primeiras horas pós AVC, e podem se agravar no 

decorrer das horas seguintes, além dos comprometimentos cerebrais 

decorrentes de outras alterações patológicas (GREENBERG, 2014). 

A apresentação dos aspectos clínicos anormais pode ser evidenciada ou 

não, os sintomas podem aparecer de acordo com a principal região acometida 

ou associação do desenvolvimento do AVC. Dentre os principais sintomas a 

hemiparesia, alterações cognitivas e visuais e déficits corticais são as mais 

frequentes (FREITAS, 2019). 

As alterações tendem a comprometer de forma mais significativa a 

população idosa, devido a fatores relacionados ao envelhecimento e a 

patologias pregressas mais comuns nessa faixa etária concomitante ao 

processo de aparecimento de AVC. (BOTELHO, 2016; PICOLI, 2011). 

Margarido (2021) diz que no Brasil, o AVC se encontra como a segunda 

causa de morte, além de possuir dados de aproximadamente 422 mil 

internações pelo Sistema único de Saúde (SUS) no período de 2015 a 2020, 

com proporção muito maior de pacientes com idade entre 70 e 79 anos. 

A relação da incapacidade funcional dos pacientes com sequelas de AVC 

com o processo de sarcopenia no envelhecimento sugere que os tratamentos 

fisioterapêuticos sejam baseados na melhora da força muscular, da 

funcionalidade e do desempenho físico, além da diminuição de possíveis 

sequelas (PIASSAROLI, 2010). 



A técnica de Tapping estimula de forma proximal-distal os receptores 

articulares através de inervação recíproca, fator importante na propriocepção e 

melhora do tônus muscular, além de melhora da espasticidade, atuando no 

recrutamento motor do paciente (SILVA, 2012), fator importante para o 

tratamento de pacientes pós AVC. 

Esse estudo visa apresentar os benefícios da técnica de estimulação 

Tapping para o perfil de pacientes idosos, analisando os possíveis resultados 

da aplicação dentro de um protocolo de tratamento fisioterapêutico voltado para 

os pacientes acometidos pelo AVC. 



2. MATERIAL E MÉTODOS 

 

O presente estudo compreende uma pesquisa de revisão bibliográfica 

referente ao tratamento fisioterapêutico para pacientes idosos pós Acidente 

Vascular Cerebral, através de plataformas de dados eletrônicos. 

Desse modo, as pesquisas foram realizadas nas plataformas National 

Library of Medicine (PubMed), Physiotherapy Evidence Database (PEDro), 

Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciências da Saúde (LILACS), 

Google acadêmics e Brasil Scientific Electronic Library Online (SciELO), 

utilizando palavras chaves: Acidente Vascular Cerebral; stroke; fisioterapia; 

physiotherapy; tapping; tratamento; treatment. 

 
A Estratégia de pesquisa foi: 

1.  Acidente Vascular Cerebral e Fisioterapia e tratamento; ((stroke) AND 

(physical therapy)) AND (treatment) 

2. Acidente Vascular Cerebral e Fisioterapia e tapping; ((stroke) AND 

(physical therapy)) AND (tapping) 

3. ((bobath) AND (physical therapy)) AND (stroke) 

4. ((bobath) AND (physical therapy)) AND (stroke) AND (treatment) 

5. ((bobath) AND (stroke) AND (treatment) 

 
 

Os critérios de inclusão foram: relativos ao idioma (inglês, português e 

espanhol), ano do estudo (2018 a 2023), tipo de estudo (ensaios clínicos 

randomizados ou não, relato de caso, revisão bibliográfica; e que fizessem uso 

do tapping como estratégia associada ao tratamento fisioterapêutico. 

Os critérios de exclusão foram: artigos que não abordassem o conceito 

Bobath (tapping) como uma das estratégias de tratamento; aqueles aplicados 

em população não idosa, artigos não disponíveis na íntegra, artigos que 

aparecerão duplicados nas bases de dados. 

Os artigos que passaram nessa primeira fase, seguiram para a leitura na 

íntegra. Foram coletadas as informações sobre os dados da amostra desses 

estudos, perfil clínico, avaliações, condutas, e principais resultados obtidos. 



Os artigos que permaneceram inclusos, no caso de serem ensaio clínico 

randomizados (ECR), foram avaliados pela Escala de Jadad. Esta, avalia a 

validade interna dos ECR. 

A escala de Jadad foi construída por Dr. Alejandro Jadad, em 1996 (Tabela 

1), a pontuação da escala varia de 0 a 5, sendo considerados os de melhor 

qualidade aqueles com maior pontuação. Artigos que apresentem pontuação ≥ 

3, que indicam um baixo risco de viés (JADAD, 1996; FEITOSA, 2017). 

TABELA 1. Escore de Jadad para estudos randomizados 
 

Perguntas Pontuação 

Houve randomização? 1: Sim 
2: De boa qualidade 
-1: De má qualidade 

Houve mascaramento? 1: Sim 
2: de boa 
qualidade 
-1: e má qualidade 

Houve detalhamento sobre o 
acompanhamento de cada 
caso? 

1-Sim 
0- Não 

 
Fonte: Adaptado de Feitosa, (2017) 



3. RESULTADOS 

 

A busca pelos artigos nas bases de dados resultou em um total de 86 artigos, que 

passaram pelo processo de inclusão/exclusão, resultando em 10 artigos ao final. A 

Figura 1 mostra o fluxograma desse processo. 

Figura 1. Fluxograma apresentando os resultados da pesquisa metodológica 

 

 
Dos artigos inclusos, 4 foram ECR e passaram pela avaliação da Escala de 

Jadad, conforme observa-se na tabela 2 abaixo. 

 
TABELA 2. Avaliação dos ECR por Jadad. 

 

Estudo Houve 
randomização? 

Houve 
mascaramento? 

Houve 
detalhamento 
sobre o 
acompanhamento 
de cada 
caso? 

Total 

Efeitos da terapia 
baseada no 
conceito Bobath e 
da terapia por 
contenção 
induzida na 
capacidade 
funcional de 

 
1 

 
1 

 
1 

 
3 



indivíduos 
sobreviventes de 
acidente vascular 
encefálico 

    

Comparison of 
Motor Relearning 
Program versus 
Bobath Approach 
for Prevention of 
Poststroke 
Apathy: A 
Randomized 
Controlled Trial 

 
2 

 
1 

 
1 

 
4 

Effects of Bobath 
treatment and 
specific 
mobilizations on 
gait in stroke 
patients: A 
randomized 
clinical trial 

 

1 
 

1 
 

1 
 

3 

WANG Ju-yi's 
meridian 
diagnosis method 
combined with 
Bobath 
rehabilitation 
training for 
post-stroke 
shoulder-hand 

syndrome typeⅠ 

 
1 

 
1 

 
0 

 
2 

 

A tabela 3 mostra a análise detalhada dos artigos inclusos, abordando a 

identificação do estudo, seus objetivos, metodologia, avaliações e desfecho 

clínico (características da amostra). 



 

 

Tabela 3: Análise dos dados dos artigos inclusos 
 

Autor/ano Título Objetivos Característica do 
estudo/grupos 

Conduta Avaliações Resultados 

CARDOSO, Jeice Efeitos da terapia Verificar a Ensaio clínico Terapia por Apresentou 

efeitos 
significativos 
em associação 
ao conceito 
Bobath 

Apresentou 
Sobrinho. baseada no funcionalidade do randomizado Contensão poucas 
MIRANDA, conceito Bobath e conceito Bobath  Induzida (TCI) evidências. 
Izabelle Cristina da terapia por na melhora da    

da Cruz. contenção funcionalidade    

PAIXÃO, Glenda induzida na dos pacientes    

Miranda da; capacidade     

(2020) funcional de     

 indivíduos     

 sobreviventes de     

 acidente vascular     

 encefálico     

CHEN, Liping, et Comparison of Comparar o Ensaio clínico Reaprendizagem Apresentou 

efeitos 
significativos 
em associação 
ao conceito 
Bobath 

Resultados 
al.; (2018) Motor Relearning programa de randomizado motora considerados 

 Program versus reaprendizagem   irrelevantes na 
 Bobath Approach motora com a   comparação de 
 for Prevention of aplicação da   melhora de 
 Poststroke abordagem   pacientes acima 
 Apathy: A Bobath   de 61 anos. 
 Randomized     

 Controlled Trial     

SALAZAR, Ana Effectiveness of Verificar a Revisão sistemática Alongamento Apresentou Melhora na 

Paula, et al.; static stretching melhora do com meta-análise estático e efeitos plasticidade 

(2019) positioning on 
post-stroke 
upper-limb 

membro superior 
em pacientes pós 
AVC 

 mobilidade do 
Membro superior 

significativos 
em associação 

neural em 
pacientes que 
tiveram o 



 
 
 

 spasticity and    ao conceito conceito Bobath 

mobility: 
Systematic review 

Bobath como via de 
tratamento. 

with meta-analysis   

CUARESMA, Effectiveness of Verificar a Revisão sistemática Alongamento Apresentou 

efeitos 
significativos 
em associação 
ao conceito 
Bobath 

Cerca de 57% 
Laura Gomes, et Stretching in efetividade de com meta-análise  dos pacientes 
al.; (2021) Post-Stroke alongamento   obtiveram 

 Spasticity and    melhora da 
 Range of Motion:    espasticidade. 
 Systematic     

 Review and     

 Meta-Analysis     

BAVIKATTE, Early Identificar Revisão sistemática Cinesioterapia Apresentou 

efeitos 
significativos 
em associação 
ao conceito 
Bobath 

Apresentou 
Ganesh. Identification, eficácia do com meta-análise nos membros resultados 
SUBRAMANIAN, Intervention and tratamento  superiores positivos em 
Ganesh. Management of precoce para   78% para 
ASHFORD, Post-stroke pacientes pós   pacientes que 
Stephen. Spasticity: Expert AVC   realizaram o 
ALLISON, Consensus    tratamento 
Rhoda. HICKLIN, Recommendations    precocemente. 

Dawn. (2021)      

ARRIBA, Maria J Effectiveness of Verificar a Revisão sistemática Cinesioterapia Apresentou 

efeitos 
significativos 
em associação 
ao conceito 
Bobath 

Cinesioterapia 
Diaz. CASAS, the Bobath eficácia do  bilateralmente se mostrou 
Patricia Martins. concept in the tratamento com   superior nos 
CUERDA, treatment of conceito Bobath   resultados 
Roberto Cano de stroke: a para AVC   comparados à 
la. MANZANO, systematic review    técnica de 
Gustavo Plaza,     tapping. 

(2020)      



 
 
 

PATHAK, The Bobath Verificar a Revisão sistemática Cinesioterapia Apresentou 

efeitos 
significativos 
em associação 
ao conceito 
Bobath 

Apresentou mais 
Abhishek. Concept (NDT) as técnica do   efetividade nos 
GYANPURI, rehabilitation in conceito Bobath   resultados dos 
Vyom. DEV, stroke patients: A na reabilitação   pacientes 
Priya. DHIMAN, systematic review de pacientes pós   quando 
Neetu Rani ,  AVC   associada a 

(2021)     cinesioterapia. 

WATTCHOW, Rehabilitation Verificar melhora Revisão sistemática Cinesioterapia Não apresentou Evidências 
Kimberley A. Interventions for do quadro com meta-análise apenas no efeitos insuficientes na 

MCDONNELL, 
Michelle N. 
HILLIER, Susan 
L., (2018) 

Upper Limb 
Function in the 
First Four Weeks 
Following Stroke: 
A Systematic 

funcional dos 
membros 
superiores em 
pacientes com 
quatro semanas 

 membro afetado significativos 
em associação 
ao conceito 
Bobath 

melhora do 
quadro espástico 
quando aplicada 
isoladamente. 

 Review and de acometimento     

 Meta-Analysis of de AVC     

 the Evidence      

COVICIC, Effects of Bobath Comparar Ensaio clínico Mobilizações na Apresentou 

efeitos 
significativos 
em associação 
ao conceito 
Bobath 

Para pacientes 
Gordana treatment and técnica de randomizado marcha com idade mais 
Grozdek, et al, specific mobilização com   avançada, outras 
(2022) mobilizations on cinesioterapia em   técnicas se 

 gait in stroke melhora da   mostram mais 
 patients: A marcha   eficazes na 
 randomized    melhora da 

 clinical trial    funcionalidade. 

GAO, Sen, et al, WANG Ju-yi's Verficar a Ensaio clínico WANG Ju-yi's Apresentou Melhora da 
(2022) meridian diagnosis eficácia da randomizado  efeitos espasticidade 

 method combined 
with Bobath 
rehabilitation 

combinação de 
técnicas para 
melhora da 

  significativos 
em associação 

me grupo que 
não utilizou a 
técnica de 



 
 
 

 training for função de mebro   ao conceito tapping 

post-stroke 
shoulder-hand 

superior Bobath isoladamente, e 
mais eficácia 

syndrome typeⅠ   quando 
associado a 

   cinesioterapia. 



 

4. DISCUSSÃO 

 
 

Dentre os fatores em que o tapping de estimulação dentro do conceito 

Bobath apresentou, foi melhorar a limitação de movimentos, bem como a 

transferência do paciente de um local para outro, posicionamento e 

estabilidade, além de controle dos membros, evidenciado em estudo com 

pacientes de idade média de 65.1 anos (CHEN, 2018). 

Houve uma percepção de grupos musculares que tiveram melhores 

respostas ao tratamento de tapping, em membros superiores e na porção 

superior de tronco, porém sem se mostrar superior a outros tratamentos 

envolvendo cinesioterapia (ARRIBA, 2020) 

Assim também como seu estudo, Cardoso (2020), mostrou que houve 

melhora significativa em pacientes que tiveram o conceito Bobath em seu 

protocolo de tratamento. Foi possível notar que em movimentos do antebraço, 

especialmente em movimentos realizados pela articulação do cotovelo, 

pacientes conseguiram sair de sua posição neutra e apoiar o antebraço sobre 

uma mesa, exemplificando um exercício funcional. 

Embora a associação de técnicas seja interessante na realização do 

protocolo, a técnica exclusiva de deslizamento mostrou-se pouco eficaz dentro 

me evolução funcional dos pacientes, que pôde ser realizada dentro de um 

curto prazo comparado a outras técnicas fisioterapêuticas que recrutam maior 

grau evolutivo na condição do paciente idoso (COVICIC, 2022). 

A precocidade no tratamento fisioterapêutico mostrado no estudo de 

Bavikatte (2021), apresenta resultados satisfatórios de 78% na melhora do 

quadro espástico comparados aos pacientes que realizaram o tratamento 

tardiamente, incluindo melhoras especialmente no controle de movimentos dos 

membros superiores, em que aproximadamente 40% dos pacientes 

apresentam limitação na articulação do ombro. 

Foi verificado que a espasticidade apresenta –se mais comum em 

pacientes da fase hospitalar (RIBEIRO, 2020), e o recrutamento muscular 

desenvolvido através da técnica de estimulação produz respostas significativas 

na melhora da força, embora não aplicada isoladamente (PATHAK, 2021). 



Quando observado a variação de respostas involuntárias, o estudo de 

Salazar (2019) apresentou que o conceito Bobath traz melhoras no imput 

sensorial, aumentando a aprendizagem motora a partir da plasticidade neural, 

outrora perdida ou reduzida no paciente idoso comprometido com sequela de 

AVC. 

A aplicação dos movimentos simultâneos e do controle de pontos 

influenciando o tônus, diminui a resposta involuntária da espasticidade, 

juntamente com reações de readaptação de postura e de equilíbrio, 

intensificando o aprendizado motor e diminuindo a posição adotada no padrão 

de sequela (WATTCHOW, 2018). 

Em contrapartida, a espasticidade se mostrou consideravelmente menor 

em pacientes que tiveram o protocolo de tratamento sem exclusividade do 

conceito Bobath, sendo mais eficaz em associação com técnicas 

cinesioterapêuticas de mobilização, treino resistido com aumento de amplitude 

(GAO, 2022). 

Ainda segundo Cardoso (2020), a resposta do conceito Bobath foi bem 

avaliada quando associada a imobilização do membro não acometido e a 

tempo prolongado de realização de exercícios, evidenciados pela quantidade 

de repetições realizadas determinadas pelo terapeuta, aumentando a 

habilidade funcional. 

Para CHEN (2018), a técnica torna-se pouco viável sendo aplicada 

isoladamente, verificando-se poucos resultados quando observados as 

evoluções de pacientes que já apresentam sarcopenia em seu processo 

fisiológico, além do acometimento do AVC, em perca de força e de 

movimentos. 

Considerando os tratamentos possíveis dentro do conceito Bobath, a 

recuperação tornou-se evidente em 57% dos pacientes que realizaram os 

exercícios, e mesmo sem associações apresentou resultados positivos na 

redução da espasticidade, não apresentando efeitos secundários na 

recuperação dos pacientes. (CUARESMA, 2021 



 

5. CONCLUSÃO 

 
 

Com base nos resultados da pesquisa, foi possível observar evidências 

positivas acerca da recuperação de pacientes idosos com sequelas de AVC 

através do tapping de estimulação, no que diz respeito à espasticidade como 

também na restauração da função e consequentemente na redução do grau de 

incapacidade. 

A eficiência do protocolo é determinada pelo tempo e precocidade da 

intervenção, sendo apresentada principalmente em pacientes com idade média 

entre 62 e 69 anos, e que realizaram o tratamento a partir de duas semanas 

pós AVC. 

Ficou evidente a partir dos resultados encontrados que a aplicação da 

técnica dentro do conceito Bobath, é eficiente nas respostas neurais para 

realização de movimentos feitos pelos pacientes, os quais foram orientados e 

especificados em cada trabalho, e na diminuição de movimentos involuntários, 

além de melhora na qualidade dos movimentos dos membros par éticos, porém 

pouco eficientes para diminuição da fraqueza muscular advinda da sarcopenia. 

Se faz necessário um aprofundamento nos estudos do tapping de 

estimulação para melhor exemplificar a eficiência do tratamento, principalmente 

para pacientes com idade mais avançada, pois ainda há uma deficiência de 

estudos atualizados sobre o tema, especialmente para pacientes idosos, que é 

a população mais acometida pelo AVC. 
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