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Resumo

Introducdo: A Avaliagdo objetiva ¢ um valioso recurso na pesquisa. Contudo, o
estesiometro prové informagdes por cores.

Objetivo: Apresentar a conversdo logaritmica dos valores nominais do estesibmetro
como opgdo representativa de registro na avaliagdo de prejuizo tatil.

Meétodo: Estudo Piloto aprovado com parecer n® 1.337. 714, realizado de agosto de 2018
a julho de 2019. Valores nominais (gF) dos monofilamentos do estesidmetro foram
convertidos em logaritmo, o procedimento serviu para o registro e 0 acompanhamento
de pacientes cerebrovasculares em reabilitacdo (n=13), comparado ao controle (n=10),
para notacdes de qualidade, acuracia e poder de inferéncias dos dados na representacéo
do estado tatil. Statistical analysis performed by the GraphPad Prism 6.0 Program.
Resultados: As opgdes numéricas trabalhadas conseguem representar a percepgdo da
sensibilidade tatil, sendo que a conversdo em logaritmo demonstra objetividade,
sensibilidade, coeréncia e consisténcia para gerar mais inferéncias.

Conclusdo: A notacdo logaritmica para registro da sensibilidade é uma opcéo verséatil de
analise e interpretagcdo dos dados na pesquisa em reabilitagdo.

Descritores: Percepcao tatil. Avaliacdo da deficiéncia. Reabilitagdo. Fisioterapia.
Terapia Ocupacional.

Abstract

Introduction: An Objective evaluation is a valuable resource in research. However, the
information on the esthesiometer is by color.

Objective: To present the logarithmic conversion of the nominal values of the
esthesiometer as a representative recording option in the assessment of tactile injury.
Method: Pilot study approved by the Ethics and Research Committee, technical opinion
No. 1,337.714, carried out from August 2018 to July 2019. Nominal values (gF) of the
colors of the monofilament were converted into a logarithm, the procedure was used to
record and monitor cerebrovascular patients undergoing rehabilitation (n=13), compared
to control (n=10), for quality ratings, accuracy and power of inferences of the data in the
representation of the tactile state. Statistical analysis performed by the GraphPad Prism
6.0 Program.

Results: The numerical options operated managed to represent the tactile perception and
the conversion to logarithm demonstrates objectivity, sensitivity, coherence and
consistency to generate more inferences.

Conclusion: Logarithmic notation for recording sensitivity is a versatile option for
analyzing and interpreting data in rehabilitation research.

Keywords: Touch perception. Disability evaluation. Rehabilitation. Physiotherapy.
Occupational Therapy.
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1 Introducéo

Testes fisicos sdo importantes instrumentos para avaliacdo e acompanhamento de
pacientes em reabilitacdo e servem para o registro psicométrico do estado fisico funcional
prejudicados por diferentes acometimentos sensoriomotores®, em particular, prejuizos
perceptivos da sensibilidade tatil sdo recorrentes sequelas neuroldgicas, como as causadas por
um Acidente Vascular Encefalico (AVE)?. Na contramio desse entendimento, é notorio na
literatura como as sequelas motoras recebem maior importancia no AVE, em detrimento aos
estudos focados no peso que os danos somatossensoriais tém sobre a recuperagdo funcional
geral e & independéncia nas Atividades da Vida Diéria dos pacientes®. Isso pode ser uma causa
de desequilibrio na qualidade entre instrumentos de avaliacéo fisica, sensitiva e motora. Para a
coleta destas e outras variaveis sdo utilizados instrumentos e testes, analdgicos e digitais que
auxiliam na interpretacdo da resposta dos pacientes por um determinado conjunto de
procedimentos terapéuticos*, sejam eles fisicos, ocupacionais e fisiatricos. Entre os quais se
destacam o dinamdmetro, o goniémetro e o estesidometro®.

O uso desses e outros testes fisicos na pesquisa em reabilitacdo prima pela métrica e
reprodutividade para gerar inferéncias sustentadas na precisio e na qualidade dos dados'®. Os
dispositivos analdgicos, mesmo os validados, usualmente manifestam poder de reprodutividade
com maiores desvios que seus paralelos digitais®’, como é o caso do estesidmetro do tipo
monofilamentos de Semmes-Weinstein®. Em parte, 0 comprometimento da acuracia dos dados
durante a coleta é causado por variabilidade entre avaliadores diferentes ou pela dispersédo entre
as areas das seccles transversais de um monofilamento para outro, com valores nominais
notadamente diferentes®. Isso pode ser um problema quando o monofilamento em teste tem
seccdo transversal maior que 0 necessario para estimular o campo receptivo da pele ou o atual
estado de sensibilidade. Sendo assim, seria mais compativel com um monofilamento mais
delicado ao passo que a resposta emerge por outro, mais calibroso. Essas ocorréncias ocultam
a percepcdo sensitiva tatil real do sujeito em funcdo do registro qualitativo pela cor do
estesidometro usado'®. Esses exemplos, sdo de fato dificeis de serem corrigidos em um conjunto
de estesidmetro com poucos componentes, como € 0 caso do represente mais utilizado no Pais,
com seis monofilamentos, frente a similares com mais monofilamentos no conjunto, como o
estesidmetro de von Frey. Assim, emergiu o interesse de aplicacdo do teste de sensibilidade
tatil, com o estesiometro nacional, baseado em pardmetros objetivos — convertendo o carater

descritivo qualitativo das cores para valores numéricos congruentes.
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Disso, surge a questdo de qual notagdo numérica usar? Uma vez que os valores nominais
dos monofilamentos do kit mais utilizado no Brasil, em grama-forga (gF), parecem bem
discrepantes entre si, comparado a possibilidade de harmonia da notacdo logaritmica. Pelo
exposto, objetiva-se identificar a opcdo mais representativa, viavel e reprodutivel de registro
numerico de avaliagdes mediadas pelos monofilamentos do estesidbmetro, se por valores em
grama-forca (gF) ou se convertidos em logaritmo de base 10 (Logl0), em resposta ao

tratamento de reabilitacdo de pacientes com a percepc¢éo sensitiva prejudicada.

2 Materiais e métodos

2.1 Apresentacao geral e aprovacao

Estudo piloto realizado de agosto de 2018 a julho de 2019 com 23 participantes,
ordenados em grupos de controle e intervengdo, em ambulatério escola de reabilitacéo fisica de
uma Instituicdo Federal de Ensino Superior. Submissdo a Plataforma Brasil (CAAE:
45352815.3.0000.0018) e aprovado por Comité de Etica e Pesquisa, parecer n° 1.337. 714.

Os critérios de selecdo abrangeram pacientes com diagndstico clinico de Acidente
Vascular Encefélico (AVE) isquémico ou hemorragico, maiores de 18 anos, com pelo menos
06 meses da ocorréncia e alta de servicos de reabilitacdo por mais de 03 meses. Os controles
foram sujeitos saudaveis que seguiram os critérios demograficos semelhantes aos sobreviventes
de AVE. Todos os selecionados realizaram previamente o teste de rastreio cognitivo, pelo Mini
Exame do Estado Mental (MEEM), para garantir que os sujeitos teriam condicdes ideais de

compreenséo dos comandos e dos procedimentos realizados®?.

2.2 Procedimentos e formacéo dos grupos

Dados dos testes tateis de pacientes selecionados de um projeto de reabilitacdo, baseados
no treinamento de Atividade da Vida Diaria (AVDs), com complementacdo de Gamificacédo e
Pratica Mental, foram editados para averiguar a eficacia do tratamento de sequelas do AVE,
totalizaram 23 participantes assim agrupados: Grupo Controle Saudavel (GCS), n=10 —
voluntarios com a sensibilidade tatil preservada; e Grupo de Tratamento AVE (GTA), n=13 —
pacientes incluidos para reabilitacdo. O fluxograma resume os procedimentos adotados (Fig.
01).
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Figura 01 — Fluxograma. Apresentacao geral dos projetos e reagrupamento dos participantes
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Legenda: Medida de Independéncia Funcional (MIF). Graduag¢do da Forca Muscular pela Escala de Medical
Research Council (MRC). Monofilamento de Semmes-Weinstein (MSW).
Fonte: Propria da autoria.

2.3 Avaliagéo funcional e estesiometria

A recuperacdo em resposta a intervencdo geral foi analisada pela Medida de
Independéncia Funcional (MIF), uma escala de 18 itens, agrupadas em seis dominios!2. Cada
item é pontuado de 1 a 7, correspondendo, respectivamente, a dependéncia total e a
independéncia completa, assim a pontuagdo total varia de 18 a 126 pontos®. Contudo, na
admissao, os itens que registraram 7 pontos foram integralmente retirados da analise dos dados,
considerando-se apenas 0 acompanhamento subsequente dos itens com valores iguais ou
menores a 6 pontos, sem 0s somar ao final. Brevemente: Esse procedimento garantiu a analise

do estado evolutivo de itens dos dominios da MIF que estavam com algum grau de prejuizo,
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sem a dissolucédo do estado funcional geral proveniente da soma com os itens com notacao
inicial de independéncia completa (7 pontos). Assim, nos trés tempos de avaliacdo, ordenou-se
a média apenas dos itens considerados na admissdo até a alta de cada paciente para gerar a
analise evolutiva do grupo. Esta notacéo foi eficiente no momento de prover a correlagdo com
o0s achados da estesiometria.

O kit do estesiémetro (Sorri-Bauru®) foi usado no teste tatil'*. Resumidamente: o
conjunto contém seis monofilamentos de Semmes-Weinstein (MSW), com area de sec¢do
transversal e valores nominais especificos (Quadro 01). Os procedimentos de coleta seguiram
integralmente o manual do produto e foram realizados pelo mesmo pesquisador nas trés janelas
temporais de checagem®®. Os momentos de checagem foram usados apenas para realizar os
testes fisico e Funcional (Fig. 01). Todos os procedimentos foram repetidos trés vezes pelo

pesquisador e registrados com descanso de 5 minutos entre uma tentativa e outra.

2.4 Conversao em logaritmo de base 10

O quadro 1 resume o procedimento matematico aplicado para a conversdo em logaritmo
de base 10 (Log10). Brevemente: o valor nominal de cada monofilamento (gF) foi multiplicado
por 100 (para se evitar valores de Log10 negativos)®. Os resultados encontrados foram usados
como correspondentes numéricos a descri¢do qualitativa das cores dos monofilamentos®.

Durante as coletas, convencionou-se representar a falta de percepc¢do tatil a todos os
monofilamentos, pelo registro da cor preta no ponto testado. Para esta cor foi padronizada 900
(gF) como valor nominal de referéncia — trés vezes o valor nominal do estesidmetro rosa
(quadro 01).

Quadro 1 — Conversdo do valor nominal (gF) de cada MWS para log1l0. Modificado de
Cardoso et al'® e Sorri®

COR gF x100 LOG 10 | INTERPRETACAO x COR DO MONOFILAMENTO
VERDE 0,05 5 0,6990 | Sensibilidade normal.

AZUL 0,2 20 1,3010 | Sensibilidade diminuida, mas ainda na faixa de normalidade.
VIOLETA 2,0 200 2,3010 | Sensibilidade protetora diminuida.

VERMELHO 4,0 400 2,6021 | Perda da sensacdo protetora da méao.

LARANJA 10,0 1000 3,0000 | Perda da sensagdo protetora do pé.

ROSA 300,0 | 30000 4,4771 | Sensibilidade residual a pressdo profunda e dor.

PRETO 900,0 | 90000 4,9542 | Perda da sensibilidade a pressdo profunda.

Fonte: Propria da autoria.
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2.5 Andlise dos dados e testes estatisticos

Os dados foram ordenados em planilhas especificas por grupo e alinhados de acordo
com o0s tempos de checagem. Para o GCS, o agrupamento foi feito para a méo direita e méo
esquerda. Quando necessario, os dados foram aglutinados para obtencdo de média e o desvio
padrdo desse grupo. J4, no agrupamento GTA as maos foram tratadas separadamente:
acometida (contralesional) e sa (ipsilesional).

Nos testes estatisticos, foram aplicados a Analise de Variancia (ANOVA), pos-teste de
Bonferroni, e o Teste t de Student, nos grupos. O indice de significAncia para valores de p<0,05.
Ao final, entre os registros de estesiometria (contralesional) e da MIF, apenas do GTA, foi
estabelecida a Anéalise de Correlagdo para se identificar se houve consonancia em resposta ao
tratamento e validar o artificio de conversdo logaritmo como representativa da evolucdo dos
pacientes. Para isso, aplicou-se a correlacdo ndo-paramétrica de Spearman, intervalo de
confianca (IC) de 95% e significancia estatistica estabelecida para p<0,05 e coeficiente de
correlacdo (r). Todas as anélises estatisticas e a construcdo grafica em coluna, média e desvio-
padrdo (médiaxDP), foram realizadas no programa GraphPad Prism 6.0.

3 Resultados
3.1 Os valores logaritmicos sdo coerentes e representativos da percepcéo tatil

A partir dos resultados do GCS, observa-se a homogeneidade da percepcdo sensitiva
tatil entre as maos e a validacao da consisténcia do protocolo da coleta dos dados. Contudo, 0s
graficos evidenciam também a disparidade das informacdes aferidas entre os valores nominais
frente a conversdo logaritmica (Fig. 2). De um lado, é apontado o resultado para o
monofilamento azul (Fig. 2A) e, do outro, para o verde (Fig. 2B). Esta diferenca qualitativa
entre os gréaficos é sustentada pela discrepancia numérica dos valores nominais (gF) comparado
aos valores convertidos, em logaritmo, que tornam esta Ultima notacdo numérica mais

condizente com o estado fisico e funcional dos voluntarios saudaveis.
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Figura 2 — Exposicao dos resultados da estesiometria do GCS
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Legenda: A. Gréafico em valor nominal, grama-for¢a (no eixo y) — Escala de 0,05 a 2,5 (gF). B. Gréafico em valores
logaritmicos de base 10 (no eixo y). A esquerda de cada grafico esta a apresentagdo descritiva das cores dos
monofilamentos.

Fonte: Propria da autoria.

3.2 Os valores nominais ndo geraram inferéncias como na conversao logaritmica

Ao estender o0 achado do GCS a interpretacao do estado fisico do GTA, percebe-se que
0s comportamentos dos desenhos graficos sdo semelhantes, resguardada as respectivas
proporcdes entre as escalas usadas (Fig 3). Como no resultado anterior, a figura 3 demonstra
divergéncias qualitativas na percepcao tatil no GTA. Na admissdo, se a analise fosse feita
apenas a partir de valores nominais, a conclusdo estatistica demonstraria significativo prejuizo
a sensibilidade da mao acometida (274,8+325,4 e 33,6+87,6 — p<0,05), ainda que estivesse
representada pelo monofilamento violeta (Fig. 03 A e B). Na alta, estatisticamente esse prejuizo
ndo se manteria, apesar do grande distanciamento numérico (49,2+137,4 e 0,49+0,71 — p>0,05)
e qualitativo entre as maos, respectivamente, os monofilamentos violeta e azul (Fig. 3 A e B).
Esses resultados, mesmos aparentemente incoerentes entre si, levariam o avaliador a inferir pela

recuperacdo funcional do grupo (Fig. 3 A e B).

Conscientiae Sadde, 2020 jan./dez.;19(1):1-15, e17642 7del5



https://periodicos.uninove.br/index.php?journal=saude&page=index

Azevedo, PS, Cavalcante, SM, Alves, TP, Jaime, GF, Nascimento, AQ, Cardoso, MM. Objetividade da
notacdo logaritmica na estesiometria / Objectivity of the logarithmic number in estesiometry

Figura 3 — Apresentacdo do GTA nos tempos de avaliagdo de admisséo (12 sessao) e alta
(202 sessdo)
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Legenda: Méo afetada (cinza escuro) e mdo s (cinza claro). A. Ordenamento pelo valor nominal, grama-forca,
em escala de 0,05 a 350 (gF). B. Magnificagdo do trecho néo legivel do gréfico A, abaixo da linha tracejada do
monofilamento violeta — escala de 0,05 a 3,0 (gF). C. Grafico construido a partir da conversdo logaritmica dos
valores nominais. As linhas tracejadas esbocam os limites perceptivos e a cor descritiva correspondente de cada
monofilamento, a esquerda de cada grafico. Simbolos, significancia estatistica (p<0,05): Cifrao ($), comparacao
com a coluna da méo afetada na admissao; Asterisco (*), comparagdo com a coluna da méo afetada no respectivo
tempo de avalia¢do; e hashtag (#), comparacdo com a coluna méo afetada na admisséo

Fonte: Propria da autoria.

De modo diferente, os resultados da conversdo logaritmica versam outra l6gica
interpretativa aquela observada pelos valores nominais (Fig. 03C). Na admissdo, a méo afetada
evidencia seu estado de prejuizo funcional para a percepcdo tatil, cuja média no GTA leva ao
registro no monofilamento laranja, ao passo que a mao s& como esperado, manifesta algum
grau de prejuizo (monofilamento azul), mas com notacdo de normalidade (Quadro 01). Esta
inferéncia é respaldada pela estatistica (3,4£1,2 e 2,0+1,1 — p<0,05). Na alta, a méo afetada
mostra evolucdo para o0 monofilamento violeta (2,3+1,0) e a médo sd apresenta tendéncia para
sair da projecdo do monofilamento azul (1,3£0,5). A andlise desses resultados, possibilita a
conclusdo que ao final do tratamento, 0 GTA evidencia melhora moderada na percepgao tatil,
sem alcancar o estado de normalidade da méo sa (p>0,05). Esta inferéncia € diferente daquela

extraida da anélise estatistica dos valores nominais, descrita anteriormente.

3.3 A conversao logaritmica € representativa e demonstra a evolucédo ao tratamento

Os graficos da figura 04 corroboram com os achados anteriores. O desenho dos graficos
pelas analises nominal e logaritmica é, consistentemente, o mesmo (Fig. 4). Contudo, a
evolugdo do GTA comparado ao GCS, a partir dos dados de valores nominais dos
monofilamentos, conduz a inferéncia que, a méo afetada na alta do GTA, a percepcdo da
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sensibilidade tatil melhora substancialmente, mas sem diferenca estatistica do GCS (0,3+0,6 e
49,2+137,4 — p>0,05). Isso parece incoerente se observada as cores dos monofilamentos ao

final, respectivamente, o violeta e o verde (Fig. 4 A e B).

Figura 4 — Apresentacdo comparativa da média das méos do GCS com a méo afetada do GTA
nos trés tempos de avaliagédo

A B C Preto

B,9542 001 errenra s

©“»

Vermelho
Laranja
Violeta

Vermelho

Violeta

Estesiometro (Log10)

Azul

Estesiometro (Grama-Forga)
Estesiémetro (Grama-Forga)

Verde

Azul
Verde

Legenda: GCS (preto), Méo afetada na: Admisséo (cinza escuro), Avaliacdo (cinza claro) e alta (branco). A.
Ordenamento pelo valor nominal, grama-forca, em escala de 0,05 a 350 (gF). B. Magnificagdo do trecho néo
legivel do gréfico A, abaixo da linha tracejada do monofilamento violeta — escala de 0,05 a 3,0 (gF). C. Gréfico
construido a partir da conversdo logaritmica dos valores nominais. As linhas tracejadas esbocam os limites
perceptivos a cor descritiva correspondente de cada monofilamento, a esquerda de cada gréfico. Simbolos,
significancia estatistica (p<0,05): Arroba (@), comparagdo da coluna do controle com as colunas de méo afetada
de admisséo e alta. Cifrdo ($), comparacdo com a coluna da mao afetada na alta com as colunas de admisséo e
avaliacdo; hashtag (#), comparagdo da coluna controle com as trés colunas de avaliagdo méo afetada; Asterisco
(*), comparacdo com a coluna de admissdo da méo afetada; e Signum Sectionis (8), comparacgdo da coluna de alta
da méo afetada com a coluna de avaliagdo

Fonte: Prépria da autoria.

Mais consistente com esse achado descritivo das cores dos monofilamentos, ao final do
tratamento comparado com o controle, é a conversdo logaritmica, que consegue expressar a
evolugdo da médo acometida do GTA (violeta: 2,3+1,0), sem o aproximar da normalidade do
GCS (verde: 1,0£0,5), que séo estatisticamente diferentes (p>0,05), figura 04C.

3.4 A correlacé@o da mif com a estesiometria confirma a recuperagéo do gta e a uniformidade
da conversao em log10

Os achados da estesiomentria e da MIF do GTA foram correlacionados. Tanto os valores
nominais (gF) quanto a conversao em Log10 dos monofilamentos do estesibmetro demonstram
a recuperacdo dos pacientes (Fig. 5). Pelos valores nominais (Fig. 5A), mesmo com dados
sobrepostos, ha significancia estatistica dos resultados da estesiometria e evidencia a
recuperacgdo funcional e fisica dos pacientes (p=0,026; IC: -0,87 a -0,08; e r=-0,61). Os dados
convertidos dos monofilamentos demonstram capacidade interpretativa condizente com 0s
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valores nominais (Fig. 5B), e ainda manifestam distribuicdo mais harmonica sem provocar
alteracéo da interpretacéo final (p=0,030; IC: -0,86 a -0,05; e r=-0,59). Disso, infere-se que a
conversdao em Logl0 ndo modifica a tendéncia dos resultados e realca a uniformizacdo dos

dados.

Figura 5 — Correlagcdo MIF x estesiometria

MIF
®
MIF
T

T T T T 1 3 T T
200 400 600 800 1000 0 2 4 6

Estesidometro (gF) Estesiémetro (Log10})

Legenda: Comportamento evolutivo dos pacientes GTA em resposta ao tratamento, em fungéo das trés janelas
temporais de checagem. A. valor nominal (gF). B. Converséo (Log10).
Fonte: Propria da autoria.

4 Discussao

Os resultados sugerem que a analise numérica dos dados dos monofilamentos do
estesibmetro consegue representar a evolucdo do estado fisico quanto a percep¢do da
sensibilidade tatil dos grupos, GCS e GTA. Entre as op¢des aqui comparadas, a conversao em
logaritmo demonstra sensibilidade, coeréncia e consisténcia dos dados, expondo qualidade e
acuracia maior que o seu paralelo, por valores nominais (gF) dos monofilamentos. Além disso,
a conversao aplicada garante a reprodutividade da analise, tanto na condicdo de grupo controle
como de tratamento. Ressalta-se que a representacdo numérica em logaritmo ndo reduz a
importancia do equivalente qualitativo, pelas cores dos monofilamentos, e ndo altera a
tendéncia do resultado final, mas garante a uniformizacdo dos achados e possibilita
interpretagdes mais ricas.

A busca pela objetividade em pesquisa, a partir dos dados de estesiometria, ndo €
recente. Classicamente, pelo menos desde o inicio do século, pesquisadores ja se valiam de
notacdes numéricas para gerar inferéncia dos resultados, exemplo disso, é a avaliagdo da
sensibilidade da area pos-cirurgica por técnicas de mamoplastia, usando o conjunto com 20

monofilamentos de Semmes-Weinstein'’, isso aumenta a acurdcia entre as unidades do
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estesidbmetro. Esse resultado é apresentado em massa por area (g/mm?), sem qualquer
conversdo. Esta notagdo é semelhante aquela do estesidmetro produzido pela Sorri-Bauru®,
grama-forca. Essa hipotese é reforcada por um estudo de revisao mais recente que, no conjunto
com 20 monofilamentos, as discrepancias sio menores, entre os valores nominais®®. Achado
semelhante foi produzido com o uso de monofilamentos de von Frey, no qual os dados
demonstrados foram mais proximos, com menores desvios'®. Isso respalda a ideia aqui
apresentada de conversdo logaritmica, para se alcancar a congruéncia dos dados, na
impossibilidade do uso de conjunto de estesibmetro com varios monofilamentos.

Reforga 0 argumento de conversdo em logaritmo, o entendimento que a calibragdo do
conjunto de monofilamentos de von Frey segue uma escala logaritmica de 0,08 a 2.943 mN
(0,008g - 3000)%°. Trata-se de um achado comum entre os dispositivos e justifica a coeréncia
de dados apresentados em outros estudos'®?!. Tal coeréncia, contudo, ndo parece ser mantida
em conjuntos de estesidmetro com menor quantidade de monofilamentos disponiveis, como 0s
aqui convertidos. Assim, entende-se que o principio da escala logaritmica é a base de confecgéo
dos monofilamentos, e respalda a conversdao em logaritmo executada nessa proposta. Esse
procedimento é sustentado pela Lei de Weber—Fechner??, sintetizada da seguinte forma: Weber
(1846) considerava que a percepcdo de um estimulo estava relacionada a forca inicialmente
exercida; ja Fechner (1860) definiu que a percepcao ao estimulo seguia uma escala logaritmica
— esta é a notac&o cientifica aplicada aos monofilamentos?.

Outras metodologias de conversdo numérica dos monofilamentos ja foram abordadas
por padronizacdo em escala de numeros inteiros, de 0 a 5, onde, respectivamente, 0 zero
indicando a auséncia de resposta sensitiva e, 0 cinco, a sensibilidade ao dispositivo mais
delicado®. Esta padronizagdo, em substituicdo aos valores nominais dos monofilamentos,
reduziu as discrepancias numeéricas e se assemelha a justificativa que sustenta os procedimentos
aqui apresentados, de conversdo logaritmica.

Sobre isso, reconhece-se que o manual do estesiémetro Sorri-Bauru® também apresenta
formulacdo matematica por pressdo (gF), em escala linear, baseada em logaritmo (por dez vezes
a forca aplicada, em miligramas)®®. Esta equacdo pode ser objeto de estudos futuros.
Igualmente, ao estabelecimento de validacao e confiabilidade dos resultados desta proposta, por
comparagOes dos valores nominais e logaritmicos a partir de analise de correlacdo com a
estesiometria digital. Acredita-se que esse método tende a consolidar as afirmativas aqui
apresentadas.

A luz do principal resultado, que evidencia a conversao logaritmica como uma eficiente

opcao de analise dos dados da avaliacéo estesiométrica, o presente estudo manifesta limitacdes,
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entre as quais sdo destacados trés pontos. Primeiro, apesar de a amostra ser homogénea entre
tratados e controles, ndo houve desequilibrio entre as faixas etarias, em prejuizo aos mais
jovens, uma vez que a maior parte dos grupos foram compostos por pessoas mais velhas.
Reconhecidamente, diferentes sistemas corporais declinam com a idade e possibilitam o
surgimento de alterages fisico funcionais, como a disfuncdo nervosa periférica e complicacGes
associadas?*. Por isso, acredita-se que os resultados evolutivos apresentados poderiam ser mais
acentuados. Outros estudos devem ser feitos com amostras mais jovens para afastar esta
possibilidade de viés levantada.

Segundo os pacientes do grupo tratado eram portadores de sequelas de AVE, uma
doenca neuroldgica aguda focal, de localizagdo ndo descrita nos laudos recebidos dos pacientes
do grupo tratado — o diagndstico foi mais clinico do que subsidiado por exames de imagem.
Essa situacdo se caracteriza como limitante pela incerteza do territério vascular acometido, se
era mais motor ou sensitivo; se era mais associativo ou de projecéo. Por esta razéo, optou-se
pela nomenclatura de percepcdo (da sensibilidade) tatil nesse estudo®, e ndo apenas
sensibilidade tatil, ja que o prejuizo base dos pacientes era central, ao passo que as vias
periféricas se encontravam integras.

E, terceiro, além do exposto, o objeto de registro dos monofilamentos do estesiémetro
foram fundamentados nas neuropatias periféricas?®, mas também vem se mostrando um
instrumento de avaliagdo tatil confidvel e aplicavel em estudos com doengas neuroldgicas
centrais?’?8, em particular o AVE?. No presente estudo, fez-se a correlacio da resposta
perceptiva tatil pela recuperacdo funcional. Por serem escalas com pontuacédo de interpretacdo
inversa, a correlagdo foi previsivelmente negativa e representou a evolugdo dos pacientes em
funcdo do tratamento. Sobre isso, acredita-se que a magnitude desse achado pode ser aumentada
se a comparacdo for realizada com outro teste de sensibilidade validado, como o Teste de
Discriminacdo de Dois-Pontos, também amplamente usado em pesquisa com pacientes com

sequelas cerebrovasculares?.

5 Conclusédo

Conclui-se que o procedimento proposto, em logaritmo de base 10, para o estesidmetro
Sorri-Bauru®, pode ser tratado como uma opgéo de analise numérica com excelente poder de
representatividade, viabilidade e reprodutividade que fornece objetividade aos dados,
principalmente para a pesquisa em reabilitacdo e facultado as areas clinicas e praticas.

Justamente por esse Ultimo motivo, ndo € indicado o abandono das referéncias qualitativas dos
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monofilamentos e sim, a associacdo do resultado logaritmico com a notagdo descritiva da cor
do monofilamento correspondente, para melhor representar o estado de sensibilidade tatil em
acompanhamento. Outros estudos devem ser realizados focando na validagdo com diferentes

faixas etarias e acometimentos fisicos e funcionais.
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