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Efeitos da Estimulagao Transcraniana por
Corrente Continua nas alteracdes de Fala
e Voz para a Doenca de Parkinson: uma
Revisao Sistematica com Metanalise

Effects of Transcranial Direct Current
Stimulation on Speech and Voice Changes in
Parkinson’s Disease: a Systematic Review with
Meta-Analysis

RESUMO

Objetivo: Esta metanalise tem o objetivo de avaliar a evidéncia existente dos efeitos da tDCS nas alteragdes de
fala e de voz de pacientes com DP. Estratégias de Pesquisa: PubMed, LILACS, EMBASE, Cochrane Central
Register of Controlled Trials, Science Direct, Web of Science, Scopus e de literatura cinzenta Google Scholar e
Open Grey. A busca incluiu os descritores: “Parkinson Disease, Transcranial Direct Current Stimulation, Voice,
Speech” combinados com AND e OR. Critérios de Sele¢@o: Pacientes com a Doenga de Parkinson, ambos os
sexos. Uso da Estimula¢@o Transcraniana por Corrente Continua (tDCS) para tratar os parametros de voz e fala
nos pacientes acometidos pela Doenca de Parkinson. Analise de dados: Um total de 1.345 artigos, 14 artigos
incluidos na reviso sistematica e 6 artigos na metanalise. O risco de viés e o nivel de evidéncia foram avaliados
pelo software REVIEW MANAGER 5.4.1. ¢ GRADE. Resultados: Os resultados mostraram um tamanho de
efeito geral da tDCS de Z= 0.89 (P=0.37). Estudos com area alvo no cortex pré-frontal (PFC) apresentaram maior
tamanho de efeito 1.38(P=0.17), portanto com maior impacto para desfecho de fala e voz com uso de tDCS para
DP. Trés estudos apresentaram baixo risco de viés e trés estudos apresentaram risco pouco claro. Conclusao:
Apesar do baixo nimero de estudos, os achados desta metanalise sugerem a potencial aplicabilidade da tDCS
como ferramenta adjuvante no tratamento das alteragdes de voz e fala em pacientes com DP.

ABSTRACT

Purpose: This meta-analysis aims to evaluate the existing evidence on the effects of tDCS on speech and voice
alterations in patients with PD. Search strategies: PubMed, LILACS, EMBASE, Cochrane Central Register of
Controlled Trials, Science Direct, Web of Science, Scopus, and gray literature searches: Google Scholar and Open
Grey. The search included the descriptors: “Parkinson Disease, Transcranial Direct Current Stimulation, Voice,
Speech” combined with AND and OR. Selection criteria: Patients with Parkinson’s Disease, both sexes. Use of
Transcranial Direct Current Stimulation (tDCS) to treat voice and speech parameters in patients with Parkinson’s
Disease. Data analysis: A total of 1,345 articles were included, 14 articles in the systematic review and 6 articles
in the meta-analysis. The risk of bias and level of evidence were assessed using REVIEW MANAGER 5.4.1
and GRADE software. Results: The results showed an overall effect size of tDCS of Z=0.89 (P=0.37). Studies
targeting the prefrontal cortex (PFC) showed a larger effect size of 1.38 (P=0.17), thus demonstrating a greater
impact on speech and voice outcomes with the use of tDCS for PD. Three studies presented a low risk of bias,
and three studies presented an unclear risk. Conclusion: Despite the small number of studies, the findings of
this meta-analysis suggest the potential applicability of tDCS as an adjunctive tool in the treatment of voice
and speech disorders in patients with PD.
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INTRODUCAO

O aumento da expectativa de vida e o avango no diagnostico
e tratamento das doencas degenerativas que se apresentam,
principalmente, acima dos 65 anos, tém indicado a Doenga de
Parkinson(DP) como uma das doengas de maior incidéncia na
atualidade”. A DP ¢ caracterizada como uma degeneragdo de
neurdnios na substancia negra do mesencéfalo, que provoca
uma diminui¢@o na producdo do neurotransmissor dopamina. A
fisiopatologia dos sinais classicos da DP inclui a disfunc@o nos
circuitos dos ganglios da base como um fator determinante para
o surgimento de alteragdes no controle do movimento, pelos
sintomas motores e nao motores, com a presenga de disfungoes
da voz e da fala, caracterizada pela Disartrofonia e/ou Disartria®.

Os mecanismos de feedback motor e sensorial de feedforward
compdem os atuais modelos de fala e propdem a fungdo complexa
do cérebro ao desempenhar este mecanismo. Os efeitos prejudiciais
nos mecanismos de controle motor da voz na DP ocorrem devido
a degeneragdo dos neurénios dopaminérgicos, apresentando
prejuizos nos mecanismos do movimento que desenvolvem
os disturbios motores na fala: tremor na voz, volume de voz
reduzido e dificuldades de entonagdo da voz®. As alteragdes
no controle motor da voz e fala na DP sdo evidenciados pela
diminuicao da entrada excitatoria para o cortex, o que provoca
e da origem aos déficits fisiologicos nos sistemas periféricos
(laringeo, articulatdrio e respiratorio), como também diminui
a atividade cortical na rede de producdo da fala®.

Nos ultimos anos € crescente o nimero de pesquisadores que
tém se dedicado a estudar os efeitos de técnicas de estimulacao
cerebral ndo-invasivas, como a Estimulag@o Transcraniana por
Corrente Continua (tDCS) no manejo das dificuldades causadas
pela DP. A tDCS ¢ uma técnica em que uma corrente elétrica
de baixa intensidade ¢ ministrada através de dois eletrodos de
superficie — um dnodo e um catodo — posicionados no escalpo®.
Esta corrente pode induzir mudangas no potencial de repouso
da membrana neuronal, modulando a sua excitabilidade e
tornando a regido cerebral abaixo dos eletrodos mais ou menos
ativa, a depender da polaridade da corrente. A aplicagéo dessa
estimulag@o por repetidas vezes a uma determinada regido alvo
no cérebro pode modular as redes neurais subjacentes através
do mecanismo de neuroplasticidade pos-sinaptica, produzindo
mudangas funcionais ou comportamentais significativas®.

Apesar do crescente numero de estudos com tDCS no
tratamento de fungdes motoras e ndo-motoras em individuos
com DP, ainda hé lacunas e questdes a serem respondidas sobre
a eficacia desse recurso terapéutico nesta populacdo. Até onde
se sabe, ainda ndo ha nenhum estudo sobre os efeitos da tDCS
nas alteragdes de voz e fala causados pela DP. Por este motivo
observamos a importancia de se realizar uma Revisao Sistematica
nas bases cientificas e verificar por meio da Metanalise de qual
maneira o recurso da Neuromodulago por tDCS esta trazendo
beneficios e potencializando os resultados terapéuticos da
Fonoaudiologia na voz e fala de individuos com DP.

O objetivo deste estudo foi realizar uma revisao sistematica com
metandlise dos artigos que fazem uso da Estimulagdo Transcraniana
por Corrente Continua como recurso tecnologico adjuvante para o
tratamento de fala e voz em individuos com Doenga de Parkinson.

METODO

Esta Revisdo Sistematica teve o seu protocolo cadastrado
na Plataforma International Prospective Register of Systematic
Reviews (PROSPERO) antes da sua realizagio, com o nimero
CRD42024542291, apds pesquisa e verificagdo de auséncia de
estudos de RS com Metanalise que contemplam essa tematica
e avaliagdo

Desenho do estudo

Neste protocolo foram incluidos os seguintes aspectos
relacionados ao tema da pesquisa: a pergunta da pesquisa, 0s
critérios para selecdo e busca dos artigos nas bases de dados
exploradas, a elegibilidade, a extragdo dos dados, a analise dos
dados e a forma que os desfechos foram avaliados. Nao houve
limitag@o quanto ao idioma ou ano de publicacdo nos artigos
incluidos nesta RS. O acronimo PICOS (Patient, Intervention,
Comparator, Outcomes e Study design) foi utilizado para a
pergunta norteadora de pesquisa desta revisao sistematica segundo
o protocolo PRISMA: “Quais os efeitos e evidéncias na voz e
fala de individuos acometidos pela Doenga de Parkinson que
utilizaram a estimulagdo transcraniana por corrente continua-
tDCS como recurso terapéutico?”.

Os artigos incluidos nesta RS foram limitados quanto ao
idioma (portugués, inglés ou espanhol) e quanto ao ano de
publicagdo foram dos ultimos dez anos. Foram selecionados
de acordo com os critérios de inclusdo e exclusao dos estudos.
A coleta de dados da RS nas bases de dados foi realizada no
periodo de 01.05.2024 a 31.07.2024.

A descricdo dos critérios utilizados pelo acronimo PICOS
para esta RS esta disposta na Tabela | abaixo. A tabela também
aborda os critérios de inclusdo e exclusdo dos estudos nesta RS.

Pesquisa na literatura e critérios de selecao

Inicialmente foi realizada a busca e identificagdo dos termos
e descritores a serem utilizados na plataforma de Descritores em
Ciéncias da Satude - DeCS e Medical Subject Heading - MeSH
para o tema da pesquisa (Parkinson), o recurso terapéutico
(Estimula¢ao Transcraniana por Corrente Continua - tDCS) e os
desfechos previstos dos estudos incluidos nesta RS para fala e
voz em individuos com Parkinson sob essa atividade terapéutica.

No planejamento da estratégia de pesquisa foram encontrados
e utilizados os termos e descritores para realizar a revisao
sistematica. Os descritores utilizados nesta revisao foram:*“Parkinson
Disease”, “Transcranial Direct Current Stimulation” “Voice”, e
“Speech” e seus correspondentes em lingua portuguesa “Doenga
de Parkinson”, “Estimula¢do Transcraniana por Corrente
Continua”, “Voz”, e “Fala”. Foram utilizados com os boleadores
AND e OR de acordo com as combinagdes entre os descritores
nas bases de dados pesquisadas.

As buscas e pesquisa dos termos e descritores foram
realizadas nas seguintes bases de dados: PubMed, Cochrane
Central Register of Controlled Trials, Embase, Scopus, Web of
Science, Scielo, Lilacs, Science Direct, Medline. Participaram
da pesquisa também as bases de dados de literatura cinzenta
Google Schoolar e Open Grey.
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Tabela 1. Critérios PICOS para a selegdo de estudos desta Revisédo Sistematica.

INCLUSAO

EXCLUSAO

PATIENT
(Populacao)

INTERVENTION
(Intervencao)

COMPARISON
(Comparacao)

OUTCOME
(Desfechos)

STUDY DESIGN
(Desenho do Estudo)

DATA REPORT

Pacientes com a Doenca de Parkinson, ambos os
sexos, nos estagios 2 ou 3 da escala de Hoehn e
Yahr da DP.

Uso da Estimulacao Transcraniana por Corrente
Continua (tDCS) para tratar os parametros de voz
e fala nos pacientes acometidos pela Doenca de

Parkinson.
(a-tDCS, c-tDCS, s-tDCS ou sham)

Areas de aplicagdo do Protocolo no Sistema
10-20 para a tDCS em foco na voz e fala para
individuos com Doenga de Parkinson.
Melhora na produgéo de voz, e parametros
acusticos, fluéncia e inteligibilidade de fala,
diminui¢édo de sinais e sintomas de alteragdo na
voz e fala.

Estudos de intervencéo (transversal ou
longitudinal), com ensaios clinicos randomizados
ou nao randomizados, outros estudos que
abordem a Estimulacao Transcraniana por
Corrente Continua (tDCS) em individuos com DP.
Utilizar dados que permitam analisar e estimar os

-Condicéao de saude individual: hemodinamica
instavel, outra doenca neurolégica, ou doenca
psiquiatrica ndo tratada.

- Uso de DBS ou metal no cérebro, ou algum
motivo que impeca a tDCS.
-Alteracao auditiva ou uso de AASI ou implante
coclear.

Os estudos que néo utilizem tDCS no tratamento
proposto.

Estudos que néo identifiquem a area estimulada
com a tDCS.

Estudos que nao tenham desfechos para voz e
fala.

Acuracia, Prevaléncia, Prognoéstico.

(Relatério de Dados)

efeitos da tDCS associados ao treinamento ou

avaliagdo de voz e fala em DP.

TYPE OF PUBLICATIONS

(Tipo de Publicacoes)
idioma.

Deve ter sido publicado em periédico revisado
por pares nos Ultimos dez anos e em qualquer

Legenda: tDCS - Transcranial direct current stimulation (Estimulagéo Transcraniana por Corrente Continua) atDCS - Estimulagdo Transcraniana por Corrente
Continua Anddica ctDCS - Estimulagdo Transcraniana por Corrente Continua Catddica sham ou stDCS - Estimulagdo Transcraniana por Corrente Continua
simulada DP - Doenga de Parkinson DBS - Deep Brain Stimulation (Estimulagdo Cerebral Profunda) AASI - Aparelho de Amplificagdo Sonora Individual.

Coleta e analise de dados

Foi utilizado para essa Revisdo Sistematica o Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses
(PRISMA-2020)©, este protocolo ¢ o recomendado por
considerar uma melhor assertividade na descri¢do e relato das
revisdes sistematicas.

Com o término da busca nas bases de dados, os artigos da RS
foram exportados para o gerenciador de referéncias ENdNote®
(EndNote / Clarivate Analytics, PA, EUA) com a sua organizagao
e remogdo dos artigos duplicados. Em seguida, os artigos
foram exportados para o software Rayyan® (Qatar Computing
Research Institute, Doha, Qatar) quando aconteceu a sele¢ao dos
estudos de forma cega e independente por dois revisores, com
manutengao dos registros das decisdes na plataforma e resolugdo
de discordancias por consenso. Os artigos foram selecionados de
acordo com os critérios de elegibilidade e quanto aos critérios
de inclusdo e exclusdo dos estudos.

Apos a finalizagdo das etapas de coleta dos dados, analise,
interpretacao e discussdo dos resultados, foi seguido o PRISMA®
a fim de elaborar o relatorio final dessa Revisdo Sistematica sobre
os Efeitos e Evidéncias da Estimulagdo Transcraniana por Corrente
Continua nas alteragdes de Voz e Fala em individuos com DP. A
Metanalise seguiu o modelo de efeitos aleatorios para os modelos
estatisticos aplicados através do software REVIEW MANAGER

5.4.1 . Foirealizada a analise dos subgrupos para avaliar a robustez
dos resultados, observada nos graficos de forest plot.

Avaliacio da qualidade

A qualidade metodologica dos artigos da pesquisa foi realizada
seguindo as diretrizes que auxiliam a elabora¢@o de uma RS de boa
qualidade: The Cochrane Reviewers Handbook”. Sera utilizado
para a avaliag¢do do risco de viés, a ferramenta RoB 2.0 (Revised
Cochrane risk-of-bias tool for randomized trials) recomendada
pela Cochrane para avaliar o risco de viés de ensaios clinicos
randomizados, observando os dominios: viés no processo de
randomizagdo, desvios da intervengdo pretendida, devido a dados
faltantes, na aferi¢io dos desfechos, e no relato dos desfechos”
¢ para a avaliagdo do tamanho do efeito , o software REVIEW
MANAGER 5.4.1, que mostra o forest plot com tamanho do efeito
dos estudos, grau de confianga e heterogeneidade que o resultado
do estudo pode apresentar. A precisdo dos tamanhos de efeito
foram estimados utilizando um intervalo de confianca de 95%.

RESULTADOS

Extracao dos dados

O diagrama PRISMA®), descreve as etapas da Revisdo
Sistematica, nele podemos observar os resultados através dos
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seguintes topicos: Identificacio onde foram encontrados na
diferentes bases de dados 1.345 artigos nos seguintes locais:
PubMed, Cochrane Central Register of Controlled Trials, Embase,
Scopus, Web of Science, Scielo, Lilacs, Science Direct, Medline
e nas bases de dados de literatura cinzenta Google Scholar
e Open Grey. No topico Triagem foi realizada a exportacao
dos 1.345 artigos para o Rayann para a realizacdo da selegdo
e screening destes artigos pela leitura dos titulos e resumos.
Foram removidos 11 artigos duplicados do total de artigos da
busca pelo EndNote apos selegdo automatica no Rayyan. Os
artigos excluidos por nao fazer parte do tema da pergunta de
pesquisa foram 1.279 artigos, ficando um total de 66 artigos
para a leitura completa seguindo os critérios de elegibilidade
da busca nas bases de dados proposta no Protocolo de Revisao
Sistematica do PROSPERO. No final, foram analisados 14
artigos para selecdo e analise de resultados descritos em
forma de Tabelas 2 e 3, com a realizacdo da Metanalise pelo
topico Incluidos do PRISMA(2020) para esta RS, realizando
a exclusdo dos artigos com fonte(n=1), resultados(n=2) ou
comparador(n=5) que ndo preenchem os requisitos para a
Metanalise, alguns estudos apresentavam outra populagdo,
ndo utilizavam a Estimulagcdo Transcraniana por Corrente
Continua(tDCS) como recurso tecnologico ou apresentaram
outro tipo de desfecho na intervengao de tratamento que nao
eram para voz ou fala. Ao final da analise e exclusdes ficaram
incluidos 6 artigos para a Revisdo Sistematica com Metanalise.

O Diagrama PRISMA (2020) com as fases de Identificacao,
Selecdo e Inclusdo dos artigos desta Revisdo Sistemadtica e
Metanalise esta apresentado na Figura | abaixo.

Descricio dos estudos

Os estudos incluidos nesta Revisdo Sistematica foram
descritos por topicos em forma de tabela e serdo discutidos
com outros estudos e achados da literatura sobre o tema da
pergunta de pesquisa.

Revisdo sistematica

As Tabela 2 apresenta as oito publicagdes selecionadas para
esta revisdo que se referem as publicagdes tedricas, conceituais
ou de Revisdo Sistematica que nao tinham dados empiricos
para a inclusdo na Metandlise, e que utilizaram a Estimula¢o
Transcraniana por Corrente Continua (tDCS) para a DP,
mostrando a identificagdo dos autores e ano de publicagao, local
da publicacdo, DOI, objetivos, o método utilizado, parametros
de tDCS, principais achados e a conclusdo do estudo.

Metanalise

As publicacdes de estudos empiricos com os seis artigos
que compoem esta Metanalise estdo descritas na Tabela 3 com
os mesmos topicos ja indicados na Tabela 2 para a utilizagdo
da tDCS para fala e voz na DP.

E a Tabela 4 aponta as seis publicagdes de artigos empiricos
incluidas na Metanalise que se referem a utilizacao da Estimulacao
Transcraniana por Corrente Continua (tDCS) para o tratamento
da doenga de Parkinson com desfecho para voz e fala, que serdo

descritos em seguida. A tabela descreve o tipo de estimulacao
de neuromodulagédo, o status da medicacdo durante a sessdo,
os locais de estimulagdo (anodo/catodo/sham), tamanho dos
eletrodos, intensidade da corrente(mA), duragdo em minutos
da estimulagdo e nimero de sessoes.

Analise dos resultados

Para esse estudo de Metanalise os resultados foram
comparados quanto ao desfecho em comum dos estudos para
fala e voz com a aplica¢do da tDCS anddica ou catddica em
comparagdo com o sham ou entre elas mesmas. Foi utilizada
como referéncia a média entre o grupo que recebeu a estimulagéo
e o que nao recebeu. Utilizamos o software Review Manager
5.4.1 para calcular o efeito do tratamento e os intervalos de
confianga(95%) dos estudos, utilizando a média, o desvio padrdo
e o tamanho da amostra, analisando os resultados e forest plot.
Observamos também o risco de viés para os estudos incluidos
nesta metanalise: viés de selecdo (randomizagdo e alocacdo),
viés de desempenho (blindagem de participantes e pessoal),
viés de deteccdo (blindagem da avaliag@o dos resultados), viés
de atrito (resultados incompletos), viés de relatorio (relatorios
seletivos) e outros, sendo classificados quanto ao risco de viés
em: baixo risco, risco pouco claro ou alto risco.

A Metanalise realizada com os artigos incluidos serd
apresentada de acordo com a area alvo para estimulagdo com
tDCS. Podemos observar na Figura 2 o efeito do tratamento e os
intervalos de confianga(95%) dos estudos, pela tabela e forest plot
dos estudos com tamanho de efeito geral de Z=0.89(P=0.37), e
significancia de (P<0.00001) para heterogeneidade, apresentado
pelo modelo de efeitos aleatorios.

O forest plot mostrou para a area alvo do cortex pré-
frontal (FPC) trés estudos: Leydon et al.*>, Pereira et al.®¥ e
Pietrobon et al.°"; com tamanho de efeito geral de 1.38(P=0.17),
com significancia de (P<0.00001) para heterogeneidade; no alvo
do cortex motor primario(M1) um estudo (Rosa, et al. 2023)
com tamanho de efeito de 0.23(P=0.82); e na area do cortex
temporal superior(STC) dois estudos: Brabenec et al. (2023)
e Pereira, et al. (2013) com tamanho de efeito 0.89(P=0.86)
e significancia de (P<0.00001) para heterogeneidade. Nestes
resultados observamos quanto maior o tamanho do efeito, ou
forca da associagdo, mais impacto o fator em estudo tem no
desfecho, trazendo os estudos com area alvo do FPC com maior
tamanho de efeito, portanto com maior impacto para desfecho
de fala e voz com uso de tDCS para DP.

Foi observada uma alta heterogeneidade na meta-analise
em decorréncia possivelmente das diferengas nos protocolos de
intervencdo com relacéo a localizagdo da aplicagdo da tDCS e
a duragdo do tratamento. A analise dos subgrupos nos mostra
que a estimulacao de tDCS com area alvo do cortex pré-frontal
(FPC) obteve maior tamanho de efeito por corresponder a area
cortical funcional responsavel pelo controle motor da produgéo
da voz, através da via cortical motora laringea, com o cortex
pré frontal dorsolateral (DLFPC) responsavel pelas tarefas
aprendidas de falar e cantar, regulando o controle da producao
e da frequéncia da voz e; o cortex pré frontal ventromedial
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IDENTIFICAGAO DE ESTUDOS POR MEIO DE BASES DE DADOS E REGISTROS

Estudos identificados em:
- PUBMED (n= 111)
(n=834)

- COCHRANE (n=1)

- Embase (n=2)

-Scopus (n=0)

- Web of Science (n=11)
-Scielo (n=1)

- Lilacs (n=0)

-Science Direct (n=371)
- MEDLINE (n=14)

Google Scholar
Open Gray(n=0)

TOTAL= 1.345

Registros selecionados para titulo e resumo:
-ARTIGOS PELO TITULO E RESUMO (n=66)

————"| -EXCLUIDOS (n=1.268)

A

\
=Y

Registros procurados para recuperagio:
(n=0)

AGI

U

»| Registros ndo recuperados:

TR

Registros avaliados quanto a elegibilidade:
- LEITURA COMPLETA (n=66)

Y

Estudos incluidos na Revisdo Sistematica:
- INCLUIDOS NA REVISAO SISTEMATICA (n= 14)

LUIDOS

2

¢

I

Registros removidos antes da triagem

- REGISTROS DUPLICADOS REMOVIDOS (n= 11)

- REGISTROS REMOVIDOS POR OUTROS MOTIVOS
(n=0)

Registros excluidos por ndo corresponderem ao tema
da reviséo:

(n=1.268)

Registros excluidos da Metandlise:

- Nao atendeu aos critérios de inclusdo
Fonte errada (n=1)

Resultados errados (n=2 )

Comparador errado (n=5 )

-EXCLUIDOS DA METANALISE (n=8)

Y

Estudos incluidos na Revisdo Sistematica com
Metanalise:
- INCLUIDOS NA METANALISE (n= 6)

Figura 1. Fluxograma PRISMA (2020) - visdo geral do processo de triagem e excluséo dos diferentes artigos

(VMFPC) com o centro laringeo da degluti¢ao para protegdo
das vias aéreas®).

Na avaliagdo do risco de viés por meio da ferramenta
RoB 2.0, observamos na avaliacdo qualitativa baixo risco de
viés para a maioria dos estudos nos dominios randomizagao,
alocagdo, resultados e relatorios (Leydon et al., 2022; Pereira
etal, 2013 ¢ Brabenec et al., 2023), no dominio de blindagem
dos participantes ¢ pessoal a avaliag@o qualitativa foi de risco
pouco claro para os seguintes estudos: Pereira et al. (2013),
Pietrobon et al. (2021) e Rosa et al. (2023). E para o dominio
de randomizagao e alocagdo também apresentou risco pouco
claro para o estudo de Rosa et al. (2023) por ndo se aplicar.

E por fim, foi utilizado o GRADEpro, versdo on-line, uma
ferramenta sistematica para avaliar a certeza da evidéncia e a
forga das recomendagdes clinicas. Apés a analise dos resultados
pelos topicos descritos no GRADE, pode-se classificar os estudos
incluidos nesta Metanalise pelo GRADE como Baixa certeza de

Pinheiro et al. CoDAS 2026;38(1):¢20250002 DOI: 10.1590/2317-1782/e20250002pt

evidéncia, como observado na Figura 3, que descreve os itens
da avaliacdo pelo GRADE para este estudo.

Quanto ao risco de viés e a evidéncia indireta, foram
classificados como ndo grave; na inconsisténcia classificados
como grave, baixou-se um nivel na inconsisténcia devido
ao valor da heterogeneidade (>75%), possivelmente pelos
protocolos de intervencao diferentes e follow-ups distintos
nos estudos, ¢ na imprecisdo (grave), justifica-se baixar um
nivel de evidéncia porque os estudos mostraram beneficio,
mas ndo foram significativos. Pode-se concluir que é muito
provavel que pesquisas futuras tragam um impacto importante
na confianga da estimativa do efeito e podem alterar essa
estimativa.

A utilizag¢do deste recurso metodolégico garante que as
decisdes baseadas em evidéncia sejam tdo confiaveis quanto
possivel, promovendo melhores resultados de saude.
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tDCS catddica ou sham tDCS anddica Mean Difference Mean Difference

Study or Subgroup Mean SD__ Total Mean _ SD Total Weight _IV,R: 95% Cl IV,R , 95% CI
111 FPC

LEYDON 2022 628 0.6 6 618 19 6 185% 1.00 10.59, 2.59) 1
PEREIRA ETAL 2013 171 44 16 47 11 18 180% -29.903571,-24 09 —-—

PIETROBON 2021 194 051 1 238 166 1 184% -0.44 384, 2.96] -+
Subtotal (95% CI) 23 23 549%  .9.45(.22.88,3.97)] i

Heterogeneity. Tau®= 136.68; Chi*= 101.35, df = 2 (P < 0.00001); F= 8%
Test for overall effect Z=1.38 (P =0.17)

1.1.2Mm1

ROSAETAL 2023 64.15 1415 2 60 21.21 2 85% 415[31.18,39.49] f—
Subtotal (95% CI) 2 2 85%  4.415[-31.19,39.49) ——e———
Heterogeneity. Not applicable

Testfor overall effect Z=0.23(P=082)

113 STC

BRABENEC ET AL 2024 128 0.1 14 -59 01 14 186% 1870[18.58,1882] L
PEREIRA ETAL 2013 171 44 16 44 10 16 18.1% -26.90-32.25,-21.55] -

Subtotal (95% CI) 30 30 36.7% -4.02[48.71,40.67] e ——

Heterogeneity. Tau®=1035.95; Chi*= 278.59, df= 1 (P < 0.00001); F=100%
Test for overall effect Z=0.18 (P = 0.86)

Total (95% CI) 55 55 100.0% -6.31(-20.24,7.61] *
Heterogeneity. Tau®= 271.72; Chi*= 1135.90, df = 5 (P < 0.00001); F= 100%
Test for overall effect Z=0.89 (P = 0.37)

Test for subgroup differences: Chi*= 0.52, df= 2 (P = 0.77), "= 0%

-100 -50 0 50 100
Favours [tDCS anddica] Favours [tDCS cat ousham]

SUBGRUPO 1
tDCS catédica ou sham tDCS anédica Mean Difference Mean Difference
Study or Subgroup Mean SD Total Mean SD Total Weight IV, Random, 85% CI IV, Random, 85% CI
211 FPC
LEYDON 2022 62.8 0.6 6 618 19 B 342% 1.00 [-0.59, 2.59] o
PEREIRA ETAL 2013 17.1 4.4 16 47 11 16 32.3% -29.90(-35.71,-24.09] S
PIETROBON 2021 1.94 0.51 1 238 166 1 336% -0.44[-3.84,2.96) -
Subtotal (35% CI) 23 23 100.0%  -9.45[-22.88,3.97] i
Heterogeneity: Tau®= 136.68; Chi*= 101.35, df= 2 (P < 0.00001); F= 98%
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F Legenda das siglas: tDCS - Transcranial direct current stimulation (Estimulagcao Transcraniana por Corrente Continua) PFC - Cértex
Pré-Frontal M1 - Cértex Motor primario STC - Cértex Temporal Superior

Figura 2. Metanalise dos estudos de tDCS para o tratamento de voz e/ou fala em DP com as areas alvo para Cortex Pré-Frontal (FPC), Cortex
Motor (M1) e Cortex Temporal Superior (STC)
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Alves, Nelson

: TDCS anddica comparado a shamicatédica para voz e fala na Doenga de Parkinson
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Explanations

3. Optow-se per rebaixar um nivel (GRAVE) na inconsisténcia dewida ao valer da heterogeneidade apresentarse em > 75% (muito alta heterogeneidade). possivelmente pela
fato de apresentar protocolos de interveng o diferentes ¢ follow-ups de intervengao dns!-qtos para oz estudos.
b. Oz estudos mastraram beneficio ou ndc significativos, optou-se por rebaixar um nivel (GRAVE)

Figura 3. GRADEpro dos estudos de tDCS para o tratamento de voz e/ou fala em DP para avaliar a certeza da evidéncia e a forca das

recomendacodes clinicas

DISCUSSAO

Esta secdo traz conceitos da Neuromodula¢do ndo-invasiva
pela tDCS e como este recurso terapéutico vem impactando
na reabilitagdo dos disturbios e alteracdes neurologicas, mais
especificamente na Doenga de Parkinson. Os artigos e publicagdes
tedricas e conceituais nos trazem nesta RS informagdes relevantes
e atuais sobre o tema.

Revisao sistematica

Inicialmente, um estudo realizado por Fox et al. (2014) fez
um levantamento sobre a estimulagio cerebral invasiva ¢ ndo-
invasiva em doengas psiquiatricas e neuroldgicas, mostrando
os locais ¢ areas alvo mais eficazes para cada doenga, de acordo
com a conectividade funcional em estado de repouso. Podemos
observar entre elas algumas das areas estimuladas: Doenca
de Alzheimer (TMS ou ETCC - DLPFC bilateral + parietal/
temporal),Depressao(TMS ou ETCC - DLPFCe/ DLPFCd),
Dor(TMS ou ETCC - M1), e Doenga de Parkinson - TMS ou
ETCC(M1, SMA) entre outros''?.

Dois estudos conduzidos por Miterko et al."), Manto et al.'?,
relataram em forma de consenso e artigo conceitual a utilizagido
da Neuroestimulag¢ao no Cerebelo para a DP, com as afirmagdes
que as comunicagdes anatdmicas entre o cerebelo e os ganglios
da base proporcionam ampliacdo da aplicacao e resultados da
tDCS para as distonias e outras doencas neurologicas.

AtDCS anddica cerebelar melhora os resultados de tarefas
de caligrafia, desenhos em circulos e reabilita a fala e déficits
de linguagem. Apresentaram resultados positivos também
para a fluéncia verbal e sintomas cognitivos na DP, além de
aumentar a capacidade de aprender com erros, formar e reter
a memoria do ato motor. Manto(2022) observou que pela
neuroimagem funcional a fluéncia verbal recebe influéncia da
neuroestimulagd@o cerebelar, principalmente a do tipo fonémica
pela tDCS cerebelar anddica na regido postero-lateral direita.
Verificou também que houve percep¢do de mudanga do tom
da voz de vogais sustentadas comparados ao sham, quando
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19 pacientes receberam tDCS cerebelar com neuronavegacao,
promovendo menores compensagdes vocais para perturbacgdo
de pitch, confirmando que a tDCS cerebelar pode modular a
integracao auditivo-vocal alterada'"-'?,

A aplicagdo de estimulagdo continua theta-burst (cTBS) e
de tDCS cerebelar tém mostrado sua eficécia e efeitos positivos
por outros autores com beneficios para os aspectos de fala ¢ voz.
Segundo autores!'? a ativa¢do anddica por tDCS do cerebelo direito
foi observada através de tarefas de geragao verbal, memoria de
trabalho verbal, produg@o de voz ¢ ajuste compensatorio da voz.
Além desses aspectos observados e ainda mais importante ¢ a
relag@o causal encontrada nos estudos entre o cerebelo direito e
aprodugdo de fala, mostrando pelos resultados dos autores que
atDCS sob o cerebelo direito resultou em compensagdes vocais
aumentadas para perturbagdes de pitch ou de perturbagdes de F1.

Estudos tém evidenciado também que a utilizagdo da tDCS
cerebelar anddica antes ou durante as tarefas de fala e produgéo
de voz leva a compensagdes vocais aprimoradas para perturbagoes
de pitch, com magnitude e laténcia de respostas vocais nao
moduladas pelo tempo de estimulag@o. Além disso, os efeitos
modulatorios da tDCS cerebelar anddica nas compensagdes
vocais foram observados independentemente do tamanho e
direcdo das perturbagdes de pitch(¥.

Outros autores, Montemurro et al.'”, Saluja et al. 9 ¢
Weismer et al.!” et al realizaram revisdes de literatura sobre
a tDCS e relataram evidéncias atuais sobre a aplicagdo da
Neuromodulag¢@o em pacientes com DP com relagdo a voz e fala.
Observaram que a tDCS favorece os resultados nos sintomas
motores da DP de forma mais proeminente quando relaciona a
reabilitacdo, provavelmente pela plasticidade neuronal e geracao
de sinapses de longo prazo (BNDF).

No que se refere a reabilitac@o de fala e linguagem em DP,
consideram que cerca de 89% dos pacientes com DP podem
desenvolver disturbios de fala e voz(redugdo de volume,
voz mondtona ¢ qualidade soprosa), articulagdo(consoantes
imprecisas e centralizacdo vocalica) e frequéncia (aumentada,
diminuida e variavel). A terapia fonoaudioldgica com tDCS
melhorou os niveis de pressdo sonora na vogal sustentada,
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apresentou reducdo da pontuacdo do indice de desvantagem
vocal e melhorou a leitura de texto ¢ monologo. Observou-se
também que a tDCS aplicada aos movimentos da mandibula
associados a fala, repeti¢do de silabas ¢ mastigacao refor¢ou o
conceito de que os efeitos da tDCS dependem da tarefa, ja que
apresentou uma relagdo negativa entre o desempenho oromotor
ndo-verbal e as medidas de producéo de fala!'>-'",

Além da area alvo do cerebelo para regulagdo de pitch
vocal, muitos estudos da Neuromodulagdo em tDCS estao em
foco no feedback auditivo para o controle motor da fala, pois
esse aspecto fornece informagdes sensoriais que permitem o
monitoramento ¢ ajuste da saida vocal a fim de produzir os
objetivos de fala pretendidos. Esse processo de controle ¢
conhecido como interagdo auditivo-motora, manifestada por
ajuste compensatorio em resposta a incompatibilidades entre
o feedback auditivo esperado e o produzido na frequéncia
fundamental(F0), na intensidade ou no primeiro formante(F1)
da voz(®,

Esses autores!'® em sua pesquisa utilizaram a tDCS anodica
em 17 adultos saudaveis para modular a excitabilidade cortical
do DLPFC esquerdo e examinar seus efeitos na integragdo
auditivo-motora para regulacdo do tom vocal, os participantes
vocalizaram sons de vogais enquanto ouviam sua voz pseudo-
aleatoriamente alterada quanto a frequéncia para maior/menor hz,
durante ou apds a tDCS anddica ativa ou simulada(sham) sob o
DLPFC esquerdo. Nos resultados, a tDCS anddica ativa sobre o
DLPFC esquerdo levou a magnitudes de pico significativamente
menores e tempos de pico mais curtos de compensagdes vocais
para perturbacdes de tom do que a estimulagdo simulada.

E por fim as duas revisdes sistematicas de Baig et al.!” ¢
Balzana et al.®” que utilizaram a busca nas bases de dados para
verificar as evidéncias sobre a utilidade da Neuromodulagao
ndo-invasiva pela tDCS no tratamento da disartria. As bases de
dados pesquisadas ¢ palavras-chaves para a RS de Baig (2022)
foram: Google Scholar, Embase, Scopus, PubMed, Cochrane e
Web of Science, palavras-chave(Disartria, tDCS, EMT, Disturbio
neurologico), com 9 estudos com TMS e 5 com tDCS. A terapia
fonoaudiologica associada a tDCS foi oferecida em 6 estudos,
em 83% dos estudos foram encontrados efeitos positivos da
tDCS. A diferenca significativa pos-tratamento entre os grupos
sham e tratamento foi associada com a taxa de movimento
sequencial (Hedges’g = 0,79, 95% CI[0,075, 1,50] P = 0,03)
favorecendo a tDCSU?,

E a RS de Balzana et al.“? teve as seguintes buscas: Medline,
Psyclnfo, Embase, Linguistics and Language Behavior Abstracts,
Web of Science e Cochrane, palavras-chave (Estimulagdo cerebral
e elétrica, Disartria e Projeto de pesquisa), encontrando 10 estudos
(6 ensaios clinicos randomizados e 4 estudos cruzados) focados
na Neuromodulagao(6 de TMS, 3 de tDCS e 1 de tACS) em
268 adultos com DP, AVC e ataxia cerebelar neurodegenerativa,
relacionadas a disartria. Os 3 estudos forneceram estimulagao
anodica sobre o cerebelo ou M1,com uma intensidade de corrente
de 2mA. A tDCS foi administrada por 20(n=2) ou 30(n=1)
minutos. Em todos os ensaios, a estimulagdo foi administrada
5 vezes por semana para o total de 10 sessdes, ¢ mostrou que as
evidéncias do uso da tDCS no tratamento da disartria precisam
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de mais ensaios clinicos randomizados para que seus resultados
sejam replicados com mais eficacia®.

Meta-analise

Nesta revisdo foram selecionados também seis artigos
empiricos, que foram incluidos para a Meta-analise, quatro
ensaios clinicos e dois de relatos de casos clinicos no que se
refere aos sintomas de fala e voz apresentados antes e apos a
aplicagdo da tDCS para DP nas areas alvo do cortex pré-frontal
(FPC), cortex motor (M1) e cortex temporal superior(STC).

Pietrobon et al.*" e Rosa et al.*? realizaram estudos de casos
clinicos com os seguintes métodos e resultados. Pietrobon et al.
(2021) estimulou com tDCS anddica, 2mA por 20 minutos,
em 9 sessdes, a area de Broca, no cortex pré-frontal inferior
esquerdo,(F7) pelo sistema 10-20, em um paciente de 79 anos
com DP e afasia cronica ndo-fluente pos AVC e déficit de
nomeagao severo, associado a terapia audiovisual de nomeagio
de imagens de objetos comuns com auxilio de videos. Como
resultados obtiveram aumento significativo nos escores de
nomeacao entre o pré e o pos tratamento®".

E Rosa et al. (2023) verificou os efeitos da tDCS na voz e na
fala na DP, com o estudo de dois pacientes do sexo masculino
com DP e disartria hipocinética, com a aplicagdo de 10 sessdes
de tDCS anodica em cortex motor primario (M1), pelo sistema
10-20(C3) e tDCS catédica em (FP2),com intensidade de
2mA, pelo tempo de 20 minutos, em 10 dias consecutivos.
Um paciente recebeu terapia fonoaudioldgica concomitante a
neuromodulagio e o outro ndo recebeu. Em seus resultados, os
autores perceberam melhora no tempo de fonagao, no movimento
velar e parametros de analise acustica (medidas de frequéncia,
jitter, shimmer e ruido)para os participantes e concluiram que
a terapia fonoaudioldgica convencional associada a tDCS
apresenta melhores resultados na fala e voz do que a tDCS
aplicada de forma isolada®.

Johari et al. (2024) ainda ndo apresentou resultados em
seu estudo, apds leitura completa observou-se que era um
registro de protocolo de ensaio clinico para aplicagcdo de HD-
tDCS sobre a area motora suplementar esquerda (AMS), onde
o objetivo ¢ investigar os efeitos imediatos e de curto prazo
da HD-tDCS sobre os déficits de fala e voz. A pretensao ¢ de
parear 24 participantes com DP e 24 controles com a utilizagdo
de HD-tDCS anddica com 2mA, por 20 minutos, em 5 dias
consecutivos na AMS esquerda. Este ¢ um protocolo de ensaio
clinico randomizado registrado na Cochrane com inicio previsto
para o ano de 202449,

E os trés com ensaios clinicos randomizados foram os dos
autores: Pereira et al.®?, Leydon et al.*® e Brabenec et al.??
com aplicag@o de tDCS em areas cerebrais para fala ¢ voz em
DP. Pereira et al(2013) verificaram a modulac¢do de redes de
fluéncia verbal por tDCS na Doenga de Parkinson, eles avaliaram
os efeitos da tDCS em redes funcionais da fluéncia fonémica e
semantica em 16 pacientes com DP idiopatica, aplicaram escalas
de avaliagdo, cognitiva e de depressdo, seguidas da aplicagdo
da tDCS anddica sobre o DLPFC ou TPC esquerdo, ¢ catddica
sobre o FP2 direito, com intensidade de 2mA, por 20 minutos,
em uma sessdo com intervalo de 2 horas entre os experimentos.

16/18



Verificaram que a tDCS melhorou a conectividade funcional na
fluéncia verbal quando aplicada sobre o DLPFC mais do que
sobre o TPC na DP@%.

Outros autores, Leydon et al.*> observaram alteragdes na fala
em individuos com diagnostico de DP e avaliaram o impacto da
aplicacdo da tDCS. O estudo foi composto por 6 homens com
DP, idade entre 65 e 78 anos, com desenho de estudo duplo cego,
cruzado ¢ controlado, para os efeitos imediatos da tDCS no cortex
pré-motor na producdo da fala. Foi estimulado com 2mA, por 20
minutos, o DLPFC esquerdo com tDCS anédica e sham cruzada,
com intervalo de uma/duas semanas na estimula¢do. Foram
avaliados os seguintes pardmetros antes e apds a estimulagao
ativa e simulada: avaliagdo perceptivo auditiva(EAV) e resultados
acusticos da voz(frequéncia fundamental, intensidade, NHR e
velocidade de fala). Nos resultados foi encontrada velocidade
de fala abaixo da normalidade para os participantes antes da
tDCS e apds a neuromodulag@o houve um aumento da taxa de
discurso significativa na conversagdo ap6s a estimulagdo, o
que ndo ocorreu na tDCS simulada(sham). O NHR aumentou
apos a estimulacdo, porém as outras medidas de perturbagdo
perceptuais, frequéncia fundamental ou intensidade nao
apresentaram diferenga estatisticamente significativa.

E por fim, o estudo de Brabenec et al(2024) que analisou os
efeitos de curto prazo da HD-tDCS na fala motora em DP, em
estudo piloto de tratamento remoto combinado ao LSVT®, na
populagédo da pesquisa foram 14 pacientes com DP diagnosticada,
em estado ON da medicagdo e presenga de sintomas de disartria.
Foram aplicadas trés sessdes de tDCS(anddica, catddica e
simulada), com a intensidade de 2mA por 20 minutos, separadas
por um dia, e aplicagdo de tarefas de fala com 150 palavras.
Os resultados mostraram efeito significativo da estimulagdo
na melhora da dura¢do mediana dos siléncios inadequados
no discurso, que quando alterados impactam negativamente o
ritmo ¢ a fluéncia de fala. Os autores concluiram que a tDCS
anodica visando o feedback auditivo pode melhorar a fluéncia
motora de fala de individuos com DP@%.

Os resultados foram descritos pelos estudos conceituais ¢ de
revisdo de literatura/sistematica nesta RS trazendo os beneficios
e eficacia da aplicagdo da tDCS. E no que se refere aos estudos
empiricos, na sua maioria apresentou-se com a aplicagdo da tDCS
do tipo anddica sob areas especificas do cérebro, com intensidade
de 2mA por 20 minutos, com maior efeito para a aplica¢do no
cortex pré-frontal, como verificado na Meta-analise, para os
efeitos e evidéncias de voz e fala, com melhora nos niveis de
pressdo sonora da vogal sustentada, melhora na fluéncia verbal
(fonémica), leitura de palavras e mondlogo.

Limitacdes e perspectivas do estudo

Entre as limitagdes encontradas nesta Meta-analise apresentam-
se ainda algumas lacunas de conhecimento a serem esclarecidas
quanto aos protocolos utilizados: quantidade e duracdo da
estimulacdo e areas alvo mais adequadas para potencializar
resultados para voz e fala com a utilizagdo de tDCS em DP.

Atualmente existe uma baixa quantidade de estudos nesta
area pesquisada, e podemos observar a presenca de possiveis
vieses nos estudos, pela heterogeneidade encontrada na meta-
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andlise, o que mostra a necessidade da realiza¢do de estudos mais
robustos e bem controlados a fim de comprovar os beneficios e
resultados ja encontrados na literatura cientifica, como também
na pratica clinica para a populacdo em estudo.

Torna-se necessario promover a realizagdo de estudos maiores
e ensaios clinicos randomizados com melhores delineamentos
metodologicos que possam investigar com mais precisdo os
resultados e a duracédo dos efeitos da tDCS associada a recursos
terapéuticos de voz e fala para a DP.

CONCLUSAO

Ap6s observar o que foi exposto nesta RS com Metanalise
sobre a utilizagdo da tDCS nas alteragdes de fala e voz nos
individuos com Parkinson, percebe-se que a tDCS ¢ um recurso
terapéutico que vem sendo implementado no tratamento da DP
ha alguns anos, de forma complementar as terapias e como
alternativa a outras modalidades de terapia invasiva ou ndo-
invasiva para Parkinson, tais como a cirurgia de Deep Brain
Stimulation(DBS) ou a utilizagdo da Transcranial Magnetic
Stimulation(TMS), entre outras.

Os estudos da Metanalise com areas alvo do cortex pré-
frontal, area motora primdria e temporal superior foram os
que mostraram melhores evidéncias e impacto para o desfecho
de fala e voz com uso de tDCS para a DP, principalmente por
proporcionar regulagdo pelo feedback auditivo no ato motor
da fala e voz, regulando pardmetros como pressdo sonora,
frequéncia fundamental (FO) e primeiro formante (F1), além
de fluéncia verbal e leitura de palavras. Conclui-se que as areas
alvo estimuladas com a tDCS podem trazer beneficios através
da conectividade funcional e conexdes estabelecidas para a
producdo e regulagdo da fala e voz na DP.

A realizagdo da RS e da Metanalise nesta tematica sdo
encorajadoras e estabelecem modelos que podem proporcionar
o desenvolvimento de ensaios clinicos que visam respaldar a
aplicagdo da tDCS no tratamento de fala e voz da DP, e que
com base em evidéncia cientifica se consolida como uma opgéo
terapéutica vidvel na fonoterapia.
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