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O EFEITO DAS TERAPIAS CONJUGADAS NO TRATAMENTO DA COVID LONGA: UMA
VISAO CLINICA INTEGRADA E SISTEMICA

Antonio Eduardo de Aquino Junior
Tiago Zuccolotto Rodrigues
Vanessa Garcia

Gabriely Simao

Fernanda Mansano Carbinatto
Ana Carolina Negraes Canelada
Vitor Hugo Panhéca

Vanderlei Salvador Bagnato.

Introducgéo
A pandemia global de SARS-COV-2, o chamado COVID-19, foi declarada pela Organizagéo

Mundial de Satde (OMS)* como situagio emergencial no final de 2019 e inicio de 2020 ocasionando
cerca de 661 milhGes de infectados e mais de 6,7 milhdes de 6bitos, ao redor do mundo (janeiro/2023).
O contégio pela Sars-Cov-2, pode ao longo do tempo, com variacdo de 12 semanas a 6 meses,
promover o surgimento de sequelas, chamadas também de COVID longa, sendo possivel destacar
diversos tipos de manifestacdes, sendo elas sistémicas, como a fadiga e astenia, as respiratdrias, como
a dispneia e tosse persistente, as neuropsiquiatricas, como a perda da memoria, desequilibrio, anosmia
(perda de olfato), ageusia (perda de paladar), ansiedade, alteracfes no sono, memoria e concentracao,

além das musculoesqueléticas, como as dores musculares e articulacoes.

O SARS-COV-2 é definido como virus, tem em sua formagdo proteinas estruturais, o
nucleocapsideo, membrana, envelope e Spike, onde a Gltima a estrutura, Spike, € uma glicoproteina
responsavel pela entrada das particulas virais na célula hospedeira. Ainda, existem duas subunidades
associagdes ndo covalentes: a S1 que faz ligagcdo com a enzima conversora de angiotensina 2 (ECA2),
e a S2 que promove a fusio da membrana ao realizar o ancoramento da proteina S & mesma?. A
alteracdo fisiologica mais comum provocada pela doenca COVID-19 é a respiratoria®. Noentanto,
existem diversas outras alteracdes relatadas, como elevagéo do indice de mediadores de inflamagéo®,
dai, qualificada a doenca como uma tempestade inflamatoria; a alteracdo no metabolismo de
carboidratos ao desregular a fungdo enddcrina do pancreas e piorar o controle glicémico®; alteragdo na
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atividade cardiaca, como espessamento das camaras cardiacas e insuficiéncia cardiaca®; insuficiéncias

hepética’ e renal®,

Em continuidade, existem relatos de altera¢cdes neuroldgicas secundarias a infec¢do, como
encefalopatia, meningite, acidente vascular encefélico, encefalite, Sindrome de Giullian-Barré, dores
de cabeca, tontura, hiposmia, reducdo do nivel de consciéncia, hipogeusia, mialgia e mielite®%1011,
Além disso, foram constatados déficits neuro cognitivos, caracterizados por alteragdes de memdria

episddicall.
As Terapias Conjugadas

Nos ultimos anos, a acdo de tecnologias conjugadas desenvolvidas pelo Instituto de Fisica de
S&o Carlos (IFSC), Universidade de S&o Paulo, no tratamento de diversas patologias como artrite?®,
fibromialgia®, doenca de Parkinson'*, disfuncGes faciais'’, capsulite adesiva® e lesdes em membros
e tronco®®, vem sendo destaque, na producio de tecnologias, de novas metodologias e beneficio clinico

para a sociedade.

A grande necessidade da utilizacdo de novas tecnologias esta se tornando cada vez maior em
vista da das sequelas decorrentes da sindrome pds-Covid. Dentre os grandes destaques, podemos
dimensionar as tecnologias fotdnicas associadas a tecnologia ultrassénica, pressao negativa e liberacéo
miofascial, que estdo permitindo a reabilitacdo de pacientes das mais variadas sequelas de COVID-19,
como o olfato, o paladar, paralisia facial, zumbido de ouvido, dores musculares e articulares, tonturas
e alteracdes de equilibrio, alteraces no sono, concentracdo e memdria, franqueza muscular e
parestesias, bem como diminui¢cdes na capacidade respiratéria. Desta forma, entre as tecnologias
conjugadas, séo pontos de destaque a associacao do laser e ultrassom, emitidos de forma conjugada e
agindo de modo sinérgico, com foco no processo de analgesia e agdo anti- inflamatoria, ambos
conjugando as suas propriedades vasodilatadoras que promovem uma extensa cascata de sinalizagéo

que resulta em uma maior permeabilizacdo idnica de Ca?*, Na* e K.

Segundo alguns pesquisadores*®*®, A fotobiomodulagdo é responsavel por varios efeitos que

sdo benéficos, sendo considerados dentre eles:

a reducdo de edema e do processo inflamatorio;

0 aumento dos efeitos analgésicos;

v

v

v' acicatrizagdo tecidual;
v’ asintese de colageno;
v

a producdo de ATP atuando na regulacdo da homeostase tecidual.
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J& o ultrassom, mediante a acdo de ondas mecénicas, ocorre um processo de cavitacdo que

promove:

v' uma maior permeabilizacdo idnica;

v 0 processo de analgesia e acdo anti-inflamatéria.

No entanto, a sobreposi¢do dos campos terapéuticos, promove uma potencializa¢éo dos recursos

individuais, potencializando, de fato, os processos de tratamento que envolva reabilitacéo.

Jaa associacgdo da terapia a vacuo (pressdo negativa) em associacdo a fotobiomodulagéo é capaz
de amenizar a tensdo muscular promovendo analgesia. Assim, além dos beneficios da
fotobiomodulagdo j& citados, a vacuoterapia aplicada por exemplo, na regido cervical produz
vermelhiddo local consequente aumento da circulacdo sanguinea e relaxamento muscular,
promovendo, por meio da diminuicdo da pressdo em deslizamento sobre a fascia, o realinhamento

das fibras, proporcionando relaxamento da regido tratadal**°,
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A liberagdo miofascial'®'” associada a fotobiomodulacdo'®®, acdo que consegue liberar a fascia
muscular, promovendo o realinhamento das fibras nervosas e a agindo na dor e inflamagéo,
proporcionou nos Ultimos anos a reducdo do tempo de reabilitagdo de capsulite adesiva e tendinopatias
de respectivamente 2 a 3 anos e 6 meses, para 35 dias'®?’.

Toda essa conjugacao tecnologica tem auxiliado na reabilitacdo dos pacientes acometidos pela

sindrome p6s-Covid ou COVID longa.
CITESC - Centro de Inovagao, Ciéncia e Tecnologia na Area de Saude

Através de uma parceria estabelecida entre a Secretaria de Salde de S&do Carlos, Santa Casa
da Misericordia de Sdo Carlos, Instituto de Fisica de Sado Carlos (IFSC/USP) e o Instituto
INOVA/CITESC - Centro de Inovacgdo e Tecnologia em Saude, foi criado, na primeira quinzena de
dezembro de 2021, o “Centro de Desenvolvimento ¢ Treinamento para Tecnologias e Procedimentos
de Reabilitacdo de Pacientes Pds-Covid-19”, um centro de reabilitacdo Unico no Brasil e com
dedicacdo exclusiva junto ao tratamento de pacientes acometidos por sequelas provocadas pela SARS-
COV-2. Neste centro foram realizadas mais de 6.000 sessdes de atendimentos gratuitos, sob superviséo
dos pesquisadores do Instituto de Fisica de Sdo Carlos (USP), Dr. Vitor Hugo Panhdca e Dr. Antonio
Eduardo de Aquino Junior. Toda essa gama de atendimentos clinicos proporcionou conhecimento
suficiente para melhorar cada vez mais a qualidade de vida das pessoas de forma cientificamente

comprovada por pares em revistas cientificas e aprovada por pacientes?%222,
Equipamentos utilizados nos tratamentos clinicos

Aparelho de Laser para fobiomodulacdo (RECOVER — MMOPTICS, Séo Carlos —
SP).

Equipamento RECOVER: Banco de Imagens MMOptics.

Utilizado na reabilitacdo do olfato, a poténcia do Laser de Baixa Poténcia utilizada
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de 100 mW (“spot” de laser)com comprimento de onda em 808 nm aplicado durante 5

minutos em cada cavidade nasal, 30J cada narina.

Aparelho que combina vacuo e Laser (Vacumlaser — MMOPTICS, Sdo Carlos —
SP).

B

Equipamento VACUMLASER: Banco de Imagens MMOptics.

Utilizado na reabilitacdo de paladar, paralisia fascial, processos de parestasia e dores
musculares. A poténcia do LBP ¢ de 100 mW (cada “spot” delaser) com comprimento de
onda em 808 nm (3 spots) e 660nm (3 spots) (Infravermelho e Vermelho) e o vacuo (modo
pulsado) sera aplicado com duracdo de tempo a determinar em relacéo ao tipo de sequela a
ser tratada.

Aparelho que combina Laser e Ultrassom (RECUPERO — MMOPTICS, Sao Carlos
—SP).

B

e S
RECJUPERO
l w

RECUPERO =

Equipamento RECUPERO: Banco de Imagens MMOptics.
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Utilizado na reabilitacdo de dores musculares, dores articulares, parestesia, sono, bem
como na concentracdo e memoria. A poténcia do LBP é de 100 mW ( “spot” tnico de laser)
com comprimento de onda em 808 nm e 660nm (Infravermelho e Vermelho) e o ultrassom
(modo pulsado — 1IMHZ) seré aplicado com duracdo de tempo a determinar em relacdo ao
tipo de sequela a ser tratada.

Aparelho que combina Laser e Liberagdo Miofascial (LaserRoller — MMOPTICS,
Sédo Carlos — SP).

Equipamento LASERROLLER: Banco de Imagens MMOptics.

Utilizado na reabilitacdo de dores miofasciais, capsulite adesiva e tendinopatias. A
poténcia do LBP ¢ de 100 mW ( “spot” unico de laser) com comprimento de onda em 808
nm e 660nm (Infravermelho e Vermelho) e a liberacdo miofascial sera aplicado mediante

utilizacdo da rotacdo das esferas laterais.

Acéo Fisiologica no Tratamento P6s-Covid

Ao longo do tempo, surgiram sequelas apos a infeccdo por SARS-COV-2 que diminuiram
muito a qualidade de vida dos pdés infectados. Para isso, novas tecnologias e metodologias foram
desenvolvidas, criadas e testadas com o objetivo da reabilitacdo destes pacientes acometidos pelas
sequelas provenientes da sindrome pdés infec¢do, uma vez que podem comprometer 0s mais variados
sistemas do organismo. Essas tecnologias permitem combater as questdes inflamatdrias e dolorosas
provenientes do pds-Covid, agindo diretamente nas sequelas sistémicas, respiratorias, neuropsiquicas
e musculoesqueléticas, buscando o muitas vezes, quando em associacdo com a fisioterapia tradicional,

potencializar seu efeito e diminuir o tempo de reabilitacdo. Em meio a essas tecnologias,
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temos a fotobiomodulacao, a qual tem se mostrado eficiente no tratamento das sequelas de anosmia e
ageusia provenientes da sindrome pos COVID??!, Ainda, quando associada a outros recursos
terapéuticos, temos as terapias conjugadas, como laser/pressdo negativa, laser/ultrassom e
laser/liberagcdo miofascial, promovendo efeitos anti-inflamatorios, reparo tecidual, mobilizagdo

miofascial, além da estimulacdo sensorio-motora, contribuindo para melhora das manifestacfes

clinicas do paciente!#1>1617.18.19.22

Desta forma, a condi¢do sinérgica destes recursos, como laser/ultrassom, laser/vacum e
laser/liberacao miofascial, permitem uma abordagem de vanguarda no tratamento ndo invasivo, efetivo
para a sindrome pés-COVID-19. A laserterapia de baixa intensidade mediante emisséo de luzvermelha
e infravermelha, sdo absorvidas por estruturas sensiveis a luz, o citocromo C oxidase, uma unidade da
cadeia respiratoria mitocondrial, promovendo o aumento do transporte de elétrons, no potencial de
membrana da mitocéndria e na producédo de adenosina trifosfato (ATP). Ainda, a fotossensibilidade
dos canais idnicos resulta na alteracdo de concentragdo idnica de Ca?*, Na* e K. Todos esses processos
permitem a estimulacdo dos efeitos anti-inflamatérios, imunomoduladores, analgésicos e de reparacéo

tecidual?®.

O ultrassom, outro método terapéutico ndo invasivo, é um equipamento composto por cristais
piezoelétricos, o qual consegue transformar energia elétrica em energia mecanica oscilatoria,
utilizando correntes alternadas de alta frequéncia, onde as ondas causam a agitacdo e deformacéo
mecanicamente das moléculas dos tecidos, permitindo mediante o atrito das moléculas, a producdo de
calor. Assim, os efeitos térmicos e ndo térmicos conseguem induzir as respostas bioldgicas, dentreelas,
o relaxamento muscular, regeneracao de tecidos e diminuicdo da inflamacdo, da mesma forma que o

laser terapéutico®*.

A pressdo negativa é formada por um sistema que representa a vacuoterapia, que promove
sucgdo do tecido em razdo de alta pressdo localizada, que provoca um aumento do volume sanguineo
superficialmente a pele, resultando na remogéo do liquido intersticial na regido de aplicacéo, gerando

efeitos anti-inflamatdrio, imunomodulador e analgésico, além do ajuste hematol6gico®>°.

A liberagdo miofascial, permite a contragéo e o realinhamento das fibras e associada ao laser

terapéutico, a acdo analgesica e anti-inflamatoria associada (Carol Tendinopatias).

Todo conhecimento tecnoldgico e as novas metodologias desenvolvidas ndo diminuem a
importancia da chamada fisioterapia tradicional, ja estabelecida e desta forma fundamental. Todo este

processo permite a compreensdo do quadro do paciente, com intervengdes muitas vezes
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individualizadas, com alvo nas questdes de independéncia funcional ou minimizacdo da incapacidade,

qualidade de vida, e reinsercio na participacéo social?’.

Deste modo, a importancia da unido da tecnologia e metodologias novas juntamente ao
conhecimento ja estabelecido permite que os resultados obtidos no tratamento da Covid Longa, como
a perda da percepgdo neurossensorial do olfato e paladar, alteracbGes sistémicas, respiratorias,
musculoesqueléticas, dentre outras?>?* possam, de forma potencial, viabilizar processo cicatricial de
Ulceras venosas e arteriais, da artrite psoriatica, artrite reumatoide, fibromialgia, capsulite adesiva e
tendinopatias, mediante acdo anti-inflamatorios e analgésica, bem como na condicdo inflamatdria

sistémica (obesidade), que causa disttrbios metabdlicos como a Diabetes Mellitus. 18192228,

A seguir, de forma sequencial, serdo dimensionadas as sequelas e a agdo terapéutica dos

temas:

v" Dores musculares e articulares, parestesia e diminuicdo da sensibilidade e fraqueza nos
membros superiores e inferiores;

v" Dificuldade no sono, ansiedade e depressao e memoria e concentracdo;

<\

Senso de direcdo e equilibrio;

v' Dificuldade Respiratoria.

Dores musculares e articulares, parestesia e diminuicdo da sensibilidade e miastenia nos membros
superiores e inferiores

A SARS-CoV-2 ocasiona um desequilibrio no Sistema Renina-Angiotensina-Aldosterona, haja
visto que o virus compete diretamente com a ECA/ECA-2, ocorrendo uma desregulacdo da conversao
da angiotensina Il em angiotensina I (1-7)*°, o que provoca condicdes adversos na recaptacdo de ions
sodio, calcio e potassio no meio intracelular e extracelular, provocando a diminui¢do da polarizacéo
das fibras nervosas, dificultando a conducgdo regular dos impulsos nervosos junto aos tecidos®.
Mediante isso, 0 efeito da diminui¢do do fluxo de ions potassio nos canais idnicos, em razdo do
desequilibrio idnico provocado pela irregularidade de recaptacio de Ca®*, provoca a fraqueza
muscular, com foco negativo direto na excitacdo-contragdo nas células musculares, reduzindo a

condicdo de contragio voluntaria®.

As dores e disturbios 6sseos e articulares, comumente relatadas em pacientes infectados pela
SARS-COV-2, podem aparecer devido aos efeitos pré-inflamatorios provocados pela infecgéo viral,

onde as citocinas e moléculas que promovem a sinalizagdo inflamatoria geradas pelo virus, causam
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alteracdes maléficas no tecido musculoesquelético, levando a essa condi¢do. Ocorre um possivel efeito
de desmielinizacdo nas fibras, como também um processo inflamatorio, por meio de uma ligacdo da
proteina Spike do virus SARS-CoV-2 aos receptores de ECA 2, o que afeta a barreira hematoencefélica
atingindo o cérebro e o liquido cefalorraquidiano (LCR) podendo ocorrer por vias neuronais sensoriais
e motoras®®*°, Esse processo impede a conducéo elétrica coordenada, provocando a parestesia e a
distorcdo sensorial (hipoestesia), sintomas comuns na sindrome Guillain-Barré e a Neuropatia
Periférica, correlacionadas diretamente na infeccdo da COVID-19. As duas situagdes podem ter origem
por lesdes do sistema nervoso periférico (SNP) que, mediante inflamacdo dos nervos, que gera a
diminuicdo de sensibilidade, sensacio de dorméncia e formigamento em membros?t. Como apontando
m trabalho do nosso grupo de pesquisa??, a fotobiomodulac&o e as terapias conjugadas sio pontuais e
eficazes no tratamento, devolvendo a homeostase ao quadro clinico. Desta forma, a fotobiomodulacéao
atua na estimulacédo de fotorreceptores, mitocondrias e na producédo de adenosina trifosfato (ATP),
gerando um aumento da multiplicacdo celular, que promove a cicatrizacdo e analgesia no local da
aplicacdo. Somando-se, 0 ultrassom, por meio de acdo mecéanica das ondas ultrassénicas, permite a
maior permeabilidade idnica em razdo do efeito cavitacional, influenciando positivamente no aumento
do estimulo nervoso,quando aplicado conjugado ao laser'®. Neste conjunto de agBes, ainda ha a
vacuoterapia, a qual consiste na técnica de succao do tecido para aumentar o fluxo sanguineo local,
gerando uma maior concentracdo de oxigénio e nutrientes, estimulando efeitos anti-inflamatérios e

sensorio-motores, eficaz no tratamento dos sintomas provenientes da sindrome pés Covid?.,

Dificuldade no sono, ansiedade e depressdo e memoria e concentracio

Alguns autores*®#! relatam que existem tipo ECA2 no cérebro humano, em especial nos
neurdnios e nas células Glia, e que 0 SARS-COV-2 é um patdgeno com caracteristica neuro trofica e
neuro invasiva, evidenciando assim as manifestaces neurologicas em pacientes com grave infeccéo
por Sars-CoV-2*2, com grande caracteristica inflamatoria. Esse fendmeno é provocado pela
desregulacio da resposta imune inata no processo de defesa do organismo para combater a infecgio®
e resulta em um processo de neuroinflamagdo**, com consequente o aumento da permeabilidade da
barreira hematoencefalica, facilitando a entrada de microrganismos no Sistema Nervoso Central. Com
fungdo neuro imune, a barreira hematoencefélica controla a libera¢éo de citocinas, e quando afetada,
ocorre 0 aumento na concentragio de citocinas®. A neuro inflamacdo provoca danos severosno
Sistema Nervoso Central, dentre as quais A desregulacdo na producdo de neurotransmissores, a
alteracdo na capacidade imunologica e na neuroplasticidade, gerando modificacbes morfologicas no

cérebro*. Mediante inflamac0*®, a concentragdo de histaminas que se forma age como supressora
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de sono, afetando a serotonina. Esse disturbio é constantemente relatado entre infectados por COVID-
19*7. Esse fato ocorre em razdo da diminuicdo da producéo de neurotransmissores e do aumento de
mediadores pro6 inflamatorios, como histaminas e esse aumento e correlacionado diretamente com a

patogénese da depressdo e da ansiedade, e com a concentragdo/producio de neurotransmissores*4°,

Casos!!, de COVID longa em associacdo com deficiéncias cognitivas confirmadas, comprovam
a disfuncdo do cdrtex cingulado anterior e péster, 0s quais possuem envolvimento comas emogoes,
depressdo, memaria® e decisdo de acdo, apontando atividade holometabdlica, que pode estar ligado

aos altos niveis do neurotransmissor acetilcolina no plasma dos infectados pelo Sars- CoV-2.

Neste caso, sdo 3 as hipoteses ventiladas pelo nosso grupo, para explicar as alteracGes da

memo©ria ligadas aos P6s Covid-19:

A) A ECAZ2 éresponsavel pela formagdo de Angiotensina 1-7 através de duas vias: a primeira,
a ECA2 converte Angiotensina Il em Angiotensina 1-7 e também converte a Angiotensinal em
Angiotensina 1-9. Essa, com a da Enzima Conversora de Angiotensina (ECA), passa a conversdo em
Angiotensina 1-7°1. A Angiotensina 1-7 atua nos receptores colinérgicos do tipo muscarinicos em
diversos tipos tecidos, como no cérebro®2. O sistema colinérgico esta relacionado com a formacéo da
memoria. Ainda, terapias envolvendo inibidores da colinesterase, enzimas que degradam acetilcolina,
sd0 apontadas como promissoras no tratamento da perda de memoria®3. Assim, as alteragBes
fisiolégicas no sistema colinérgico em virtude da acdo do SARS-COV-2, influenciam diretamente a

perda de memodria.

B) O sono é a grande chave da formacdo da memdria por meio da reverberacdo neural que
acontece no sono REM®*. Neste estagio REM, ocorrem mudangas no aumento da concentragdo de
acetilcolina, agindo nas atividades neuronais®, sendo responsavel por distirbios do sono*’. Desta
forma, a formacdo de memoria é afetada como sequela da Covid-19, em razdo de ndo haver

reverberacao neural no estagio REM.

C) O cortex cingulado posterior apresenta alteragbes em razdo da infeccdo!!, as quais
influenciam outras areas como o hipocampo, responsavel pela formagdo da memoria e nocao de
espaco®®. Outra questdo importante € a ligagdo da memoria com a eficiéncia da transmissao sinaptica®’,

mediante a libera¢do de neurotransmissores e plasticidade sinaptica, afetadas pela neuro

81



inflamagéo da infecgo #. Assim, ao afetar o cortex cingulado posterior, 0 hipocampo em meio & neuro

inflamacé&o, ocorre interferéncia na formagdo da memoria.

Senso de direcdo e equilibrio

E observado a diminuicdo auditiva, zumbido®® e vertigem®® como manifestacdes relatadas por
pacientes acometidos pela Sars-Cov-2. Nestes casos, as células ciliadas externas da cdclea sofrem
alteracBes deletérias devido a infeccéo, as quais sio importantes na transmissdo do som®. Isso explica

0 zumbido relatado por pacientes.

No entanto, a comunicacdo do ouvido interno com a cavidade nasal por meio da trompa
Eustaquio e por possuir caracteristica neuro trépica, comum ao coronavirus*', ha mecanismos e meios
favoraveis para a infecgdo do ouvido. Assim, a variagcdo do local de comprometido podem afetar as
funcbes de equilibrio e audicdo. Ainda, existe a coo expressdo de receptores de ECA2 no ouvido
interno, o que pode favorecer como entrada celular do SARS-COV-2, por meio de conexéo do Spike

junto a proteina receptora de ECA2.

Em relacédo ao equilibrio, o Sars-cov-2 pode provocar problemas de microcirculacao, afetando
0 suprimento sanguineo para o ouvido interno (labirinto), podendo levar a perda auditiva. Acondicéo
de labirintite pode ser provocada por alteracdes neurologicas, como degeneracao axonal focal e perda

de células ganglionares vestibulares, como advindos de um processo de neuro inflamacao.

A acdo homeostatica observada em Aquino Jr et al. (2022), em meio a producdo de
neurotransmissores, regeneracao celular e modulacao inflamatoria a hipdtese mais assertiva € que em
razéo da aplicacdo da terapia conjugada de laser/ultrassom, nas palmas das méos, ocorre o aumento da
permeabilidade idnica promovida pelo ultrassom, producéo de ATP via fotobiomodulacdo, bem como
a acao anti-inflamatoria, proveniente de ambos os recursos fisioterapéuticos. A estimulacdo conduzida
por vias aferentes ao cérebro, regulando a complacéncia/pressio intracraniana®!, conduz a uma maior
regulacdo das atividades cerebrais. Ainda neste contexto, hd maior atividade colinérgica que favorece
a atividade neuronal em maior atividade bem como a reverberacdo neuronal no sono REM para
formacdo da memdria. Como um feedback positivo, quanto melhor o sono, melhor a condicdo de

superacédo das sensacdes de ansiedade, reduzindo o nivel de depressdo progressivamente.

Dificuldade Respiratoria
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O SARS-COV-2, como um virus neuro trépico, possui entrada facilitada junto as vias neurais
para acessar 0 Sistema Nervoso Central, gerando reacfes adversas que provocam interferéncia
diretamente na estimulacdo de quimiorreceptores no centro respiratorio. A diminuicdo da resposta
ventilatoria de didxido de carbono (CO2), pode ser responsavel por um efeito indireto na area
quimiossensivel do centro respiratorio localizado no bulbo, onde residem sensores com sensibilidade
aos fons de hidrogénio®. Esses quimiorreceptores presentes na medula sdo responsaveis pela maior
parte do impulso respiratdrio, verificando as concentracdes de pH presentes no sistema nervoso central,
as quais podem ser ocasionadas por alteragdes na concentracdo de dioxido de carbono, afetando a
estimulacéo de padrdes respiratorios®. Desta forma, a privagdo do sono pode provocar a insuficiéncia
respiratoria, gerando alteracdes de pressdo parcial (PCO2) no sangue mediante diminuicdo da

sensibilidade dos quimiorreceptores®.

Em adicdo a isso, possiveis alteragdes na condugdo dos impulsos nervosos, nos nervos vago e
glossofaringeo, os quais sdo influenciados pela alteracdo colinérgica, podem influenciar
negativamente os estimulos respiratérios, condicionando uma influéncia negativa na condicdo

respiratoria.

Os resultados observados e publicados junto a atividade clinica, pontuam como hipétese, que
a acdo da fisioterapia respiratéria tradicional € fundamental no processo de reabilitacdo, agindo nos
mausculos ligados ao processo de respiracdo. A acdo da terapia conjugada de laser e ultrassom, com
utilizagdo no tratamento de outras doengas'®®!, atua em acgéo direta no cérebro, por meio da condugéo
do estimulo pelas vias aferentes (aplicando-se nas palmas das méaos). Desta forma, a estimulacéo
colinérgica realizada, pode potencializar a acdo respiratoria de origem no bulbo e na ponte (cérebro),

estimulando a acdo inspiratdria adequadas as vias nervosas do vago e glossofaringeo.

Concluséao

A acdo das terapias tradicionais na reabilitacdo de doencas sdo instrumentos que precisam ser
valorizados e sempre utilizados com 0 maximo de conhecimento para o melhor resultado junto ao
paciente. No entanto, a acdo tecnoldgica fundamentada e avaliada por pares se consolida cada vez
mais, sendo as terapias conjugadas na reabilitacdo o grande passo que esta em acao atualmente, mas
em constante constru¢do de conhecimento, mesmo atuando no auxilio da plena reabilitacdo das
sequelas Pds-Covid. Essa consolidacdo das novas tecnologias tem ainda o potencial de, ao longo do
tempo, proporcionar uma nova forma de atendimento junto ao Sistema Unico de Saude, gerando

economia junto aos gastos publicos e melhora da qualidade de vida da sociedade.
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