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RESUMO

Objetivo: Avaliar a eficacia do neurofeedback na melhora de disturbios neurocognitivos e psiquidtricos em adultos tratados
cirurgicamente de tumor cerebral. Métodos: Estudo duplo-cego, randomizado, controlado por placebo para investigar melhora
do funcionamento neurocognitivo e psiquiatrico com neurofeedback em adultos que receberam tratamento cirurgico para um
tumor cerebral. Trinta e sete sobreviventes de tumor cerebral e que foram submetidos a neurocirurgia com queixas de déficits
neurocognitivos, sintomas depressivos e piora da qualidade de vida foram selecionados. Resultados: Individuos tratados
cirurgicamente por tumor cerebral apresentaram melhora em suas capacidades de memoria e atengdo apos realizar o tratamento
com neurofeedback. O grupo submetido ao tratamento com neurofeedback mostrou aumento significativo. Habilidades cognitivas
sofreram melhora depois do tratamento com neurofeedback. Obteve-se aumento dos indices que aferem a qualidade de vida.
Os participantes do estudo apresentaram diminuicdo dos sintomas depressivos apos realizar tratamento com neurofeedback.
Conclusao: O presente estudo comprovou que o neurofeedback é eficaz no tratamento de déficits de cognigdo, sintomas depressivos
e alteragoes na qualidade de vida secundarios a tumores cerebrais. Estudos futuros com monitorizacdo eletrofisiologica cerebral
e ressondncia nuclear magnética funcional se fazem necessarios para estabelecer e registrar possiveis alteracoes da fisiologia
cerebral propiciadas pelo treino com neurofeedback.
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ABSTRACT

Objective: To evaluate the effectiveness of neurofeedback in improving neurocognitive and psychiatric disorders in adults
surgically treated for brain tumor. Methods: Double-blind, randomized and placebo-controlled study intending to investigate
whether neurofeedback improves neurocognitive and mental functioning in adults who received surgical treatment for brain
tumor. Thirty-seven survivors of brain tumor who underwent neurosurgery with complaints of neurocognitive deficits, depressive
symptoms and worse quality of life were selected. Results: Individuals surgically treated for brain tumor showed improvement
in their memory skills and attention after performing treatment with neurofeedback. The group undergoing treatment
with neurofeedback showed a significant increase. There was an improvement in cognitive abilities after treatment with
neurofeedback. Indexes of measurement of quality of life showed increase. Study participants showed a decrease in depressive
symptoms after performing treatment with neurofeedback. Conclusion: This study showed that neurofeedback is effective in
treating cognitive deficits, depressive symptoms and changes in quality of life secondary to brain tumors. Future studies with
brain electrophysiological monitoring and functional magnetic resonance imaging are needed to establish and register possible
changes in brain physiology offered by training with neurofeedback.
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INTRODUCAO

Neurofeedback ¢ uma interven¢do comportamental baseada
em principios de condicionamento operante. Durante a terapia,
o paciente ¢ treinado com respostas em tempo real sobre as
suas ondas cerebrais registradas por um ou mais eletrodos no
couro cabeludo. O paciente ¢ estimulado quando o cérebro
produz uma certa onda desejada. O estimulo pode ser um filme
ou uma musica agradavel”!’.

OBJETIVO

Avaliar a eficacia do neurofeedback na melhora de distarbios

neurocognitivos e psiquiatricos em adultos tratados

cirurgicamente de tumor cerebral®.

MATERIAL E METODOS

Estudo duplo-cego, randomizado, controlado por placebo
para investigar se o neurofeedback melhora o funcionamento
neurocognitivo e psiquidtrico em adultos que receberam
tratamento cirargico para um tumor cerebral. Apds a inscrigao,
os pacientes foram divididos aleatoriamente em Grupo 1
- grupo experimental, recebendo neurofeedback, e Grupo
2 - o placebo, recebendo treinamento placebo. Trinta e sete
sobreviventes de tumor cerebral que foram submetidos a
neurocirurgia para ressec¢do da lesdo na faixa etaria dos 18
aos 65 anos, com queixas de déficits neurocognitivos, sintomas
depressivos, piora da qualidade de vida apds a cirurgia foram
recrutados. Os pacientes foram randomizados para receber
treinamento de neurofeedback (n = 18) ou treinamento placebo
(n = 19). Testes neurocognitivos ¢ questionarios para avaliar
depressao e indices de qualidade de vida foram utilizados pré e
pos-intervengdo, bem como em 60 dias de follow-up?'.

RESULTADOS

Individuos tratados cirurgicamente por tumor cerebral
apresentaram melhora em suas capacidades de memoria e
atengdo apos realizar o tratamento com neurofeedback (p<0,05).
Nos trés itens analisados (MINIM, MINMM e MINMA), o
grupo submetido ao tratamento com neurofeedback mostrou
aumento significativo nas pontuacgdes entre o pré-teste e os
pos-testes. Houve melhora em habilidades cognitivas depois
do tratamento com neurofeedback. Verificou-se aumento
significativo (p<0,05) dos valores médios entre o pré-teste e
o0s pos-testes imediato e tardio, para os trés itens analisados
(FACITCOG, FACTCOGPCA, e MINIM). Obteve-se aumento
dos indices que aferem a qualidade de vida (FACTPWB,
FACTSWB e FACTEWB) [FACTPWB: parte do questionario
FACT-Br Scoring Guidelines que avalia o bem-estar fisico
do paciente. FACTSWB: parte do questionario FACT-Br
Scoring Guidelines que avalia o bem-estar social familiar do
paciente. FACTEWB: parte do questionario FACT-Br Scoring
Guidelines que avalia o bem-estar emocional do paciente]
nos participantes da pesquisa com aumento significativo dos
valores médios entre o pré-teste e os pds-testes imediato e
tardio somente para o grupo neurofeedback (p<0,05). Os
participantes do estudo apresentaram diminui¢ao dos sintomas
depressivos aferidos pela escala de Beck apos realizar o
tratamento com neurofeedback (p<0,05).

Figura 1. Dispositivo portatil de neurofeedback Brainquiry PET 2.0.
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Figura 2. Software Bioexplorer® verséo 1.5.
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Figura 3. Sesséo de neurofeedback.

DiscussAo

Hé pesquisas cientificas confiaveis que comprovam a eficacia
do neurofeedback para o tratamento de diversas patologias como
o transtorno do déficit de atencdo e hiperatividade (TDAH),
o traumatismo cranio-encefalico e a esquizofrenia. Hodgson
et al.® concluiu em sua meta-analise sobre interven¢des ndo
farmacoldgicas para o TDAH que o neurofeedback levou a
melhorias significativas no funcionamento neurocognitivo e no
comportamento dos individuos do estudo. Déficits de atengdo
em pacientes adultos com cancer sdo suscetiveis a melhora
com metilfenidato!>!*!8,

Em um estudo duplo-cego, randomizado e controlado com
placebo incluindo 32 sobreviventes de tumores cerebrais (n =
25) ou leucemia linfoblastica aguda (n = 7). Thompson et al.”
concluiram que o metilfenidato conduziu a uma melhora da

atencgdo sustentada. Uma desvantagem da farmacoterapia ¢ a
possibilidade de efeitos colaterais indesejaveis como distirbios
do sono, perda de peso, ansiedade e tristeza. Além disso, este
medicamento ndo leva a um efeito sustentado a menos que o
paciente continue a farmacoterapia®>6%13-1519,

O aprimoramento do diagnostico ¢ tratamento de tumores
cerebrais aumentou a sobrevida dos pacientes nos ultimos
anos. Como consequéncia, houve aumento da incidéncia
de déficits neurocognitivos ¢ psiquiatricos secundarios ao
tumor cerebral e ao seu tratamento, incluindo déficits de
aten¢do, de velocidade de processamento do pensamento,
de memoria, depressdo e alteragdo na qualidade de vida.
Localizagao tumoral, radioterapia, quimioterapia e tempo para
se estabelecer o diagndstico estdo diretamente relacionados a
piora de fungdes neurocognitivas com declinio na capacidade
laboral e de aquisi¢do de novas informagdes ¢ habilidades. As
opcdes terapéuticas limitadas disponiveis na atualidade para
o tratamento de transtornos neurocognitivos associados a
lesdes cerebrais traumaticas ou secundarias a tumores justifica
a busca de outras alternativas. Nao ha, até entdo, resultados
de estudos randomizados e duplo-cegos publicados do uso do
neurofeedback para tratamento de transtornos neurocognitivos
secundarios a tumores cerebrais.

Sobreviventes de tumores cerebrais diferem de pacientes com
TDAH, pois apresentam danos cerebrais estruturais causados
pelo tumor, cirurgia, radioterapia e/ou quimioterapia.

Segundo Thornton et al.?’, em uma revisdo de 44 estudos (12
ensaios clinicos randomizados, 16 de comparagdo ¢ 16 de
correlagdo) com pacientes vitmas de trauma cranioencefalico,
houve relatos de melhora da aten¢do, desempenho cognitivo
e resolucdo de problemas depois do neurofeedback,
proporcionando forte apoio para a ideia de que o neurofeedback

pode ser utilizado em pacientes com dano estrutural cerebral.

O presente estudo tem o objetivo de avaliar a eficacia do
neurofeedback na melhora de disturbios neurocognitivos e
psiquiatricos em adultos tratados cirurgicamente de tumor
cerebral. A consideracdo de dois grupos de analises - o grupo
submetido ao treino com neurofeedback e o grupo controle
submetido ao treino com placebo - possibilitou comparar
os efeitos da terapia com neurofeedback com os efeitos do
placebo, originando um estudo inédito na aplicagdo desta
propedéutica em pacientes em pods-operatoério de tumores

cerebrais. Os participantes da pesquisa foram pacientes
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submetidos a ressec¢@o neurocirurgica de um tumor cerebral
— independentemente do resultado anatomopatoldgico e se
realizou quimio ou radioterapia pré e pds-operatorios. Tal fato
impossibilita o presente estudo de correlacionar a influéncia
da topografia, do grau de malignidade da lesdo bem como os
efeitos da radio-quimioterapias nos graus de acometimento
cognitivo e na posterior melhora ap6s o treinamento com
neurofeedback.

Foram estudados 37 pacientes, 9 (24,3%) do sexo masculino e
28 (75,7%) do sexo feminino, idade média de 48 anos. Apesar
de os critérios de inclusdo nao levarem em consideragdo o
tipo tumoral, o fato de exigir que os individuos tenham sido
submetidos a neurocirurgia para ressec¢do da lesdo ha pelo
menos 1 ano antes de participarem da pesquisa, excluiu os casos
portadores de tumores cerebrais malignos. Os glioblastomas
multiformes, por exemplo, gliomas de alto grau, t€ém sobrevida
média de 1 ano ap6s o diagndstico, mesmo utilizando-se todos
os recursos terapéuticos disponiveis atualmente. Assim, todos
os participantes eram portadores de lesdes cerebrais benignas,
com destaque dos meningeomas entre elas, que apresentam
maior incidéncia no sexo feminino e em adultos jovens?.

O modulo de treinamento em neurofeedback utilizado foi
desenvolvido no programa Bioexplorer® e consistiu na
estimulacdo do ritmo sensorio-motor (SMR). Ha outros
modulos que também levam a melhora das habilidades
cognitivas e consequentemente da qualidade de vida ¢ da
depressao. Pode ser que a estimulacdo do ritmo SMR nao seja
o ideal para todos os pacientes e que possa haver modulos
de treinamento mais adequados dependendo do padrio de
funcionamento eletrofisioldgico de cada individuo. Todos os
testes aplicados neste estudo foram validados no Brasil e para
a lingua portuguesa sendo que os participantes foram avaliados
em trés momentos: no encontro inicial antes do primeiro treino,
na ultima sessdo de treinamento e 60 dias depois, a fim de se
estabelecer a influéncia da terapéutica com neurofeedback
nos distirbios avaliados e a sua permanéncia em até 60 dias
apo6s o término da terapia. Pdde-se verificar que o grupo de
estudo (neurofeedback) mostrou valores médios mais altos
nos pos-testes (imediato e tardio), em comparagdo com o valor
médio obtido antes do tratamento (pré-teste), para os fatores
relacionados a memoria e atengdo. As comparagdes entre 0s
trés momentos do experimento mostraram que somente o
grupo neurofeedback apresentou diferencas estatisticamente
significativas (p<0,05) indicando que houve melhora dos

aspectos de memoria e atencdo somente para o grupo que
recebeu o tratamento com neurofeedback tanto no pds-teste
imediato quanto no pos-teste tardio.

Comrelagdo a cognigo, pode-se observar que enquanto o grupo
neurofeedback mostrou aumento dos valores médios entre o
pré-teste e os pos-testes, o grupo placebo apresentou valores
médios relativamente proximos. O grupo neurofeedback
apresentou valores no pré-teste significativamente (p<0,05)
mais baixos do que os referentes a ambos os pos-testes
(imediato e tardio). O grupo também mostrou que entre o pos-
teste imediato e o pods-teste tardio, os valores mantiveram-se
similares, ndo havendo diferencas significativas (p>0,05).
O grupo submetido ao tratamento com placebo, entretanto,
ndo apresentou diferengas significativas em nenhuma das

comparagdes par a par.

Para os fatores observados de avaliagdo da qualidade de vida,
os valores médios encontrados para o grupo neurofeedback
sofreram aumento. Ja4 nos dados do grupo placebo, esses
valores se mostraram similares. Houve aumento significativo
(»<0,05) entre o pré-teste e os pos-testes imediato e tardio,
nos dados do grupo neurofeedback''®. Nos dados do grupo
placebo, os resultados ndo foram significativos, indicando
que os valores médios no pré-teste, pos-teste imediato e pos-
teste tardio mantiveram-se similares. No grupo neurofeedback
houve pouca variacdo dos valores médios entre os trés testes
aplicados.

Na avaliac¢ao da depressao, o grupo de estudo (neurofeedback)
apresentou valores médios obtidos antes do tratamento (pré-
teste) mais altos do que os valores obtidos nos pos-testes
imediato e tardio. Ja os valores encontrados para grupo
placebo se apresentaram similares nos trés testes aplicados.
Somente o grupo neurofeedback apresentou diferencas
significativas (p<0,05) entre o pré-teste e os pos-testes
imediato e tardio. Estes resultados indicaram que o tratamento
com neurofeedback foi efetivo para a diminui¢do dos sintomas
de depressdo dos individuos submetidos a este experimento.
No presente trabalho, sobreviventes de tumores cerebrais que
foram submetidos a neurocirurgia apresentaram melhoras
significativas na cognigdo, sintomas depressivos e na qualidade
de vida apés terem sido submetidos a 20 sessdes de terapia
com neurofeedback por aproximadamente 10 semanas. E
possivel que um nimero maior de sessdes com neurofeedback
possa proporcionar um resultado ainda melhor. Nao se sabe
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também a frequéncia ideal da aplicacdo do neurofeedback
nestes casos. S0 necessarios novos estudos para se definir o
numero, duragdo ¢ frequéncia ideais de sessoes para obter-se
um resultado otimizado.

O fato de a nossa amostra ter sido constituida em sua maioria
por mulheres (75,7%) de idade mediana e de todos os
participantes serem portadores de tumores cerebrais benignos
indica que novas pesquisas devem ser desenvolvidas. Por ter
utilizado como critério de inclusdo individuos submetidos
a neurocirurgia para ressec¢do de tumores cerebrais ha pelo
menos um ano antes de se iniciar a pesquisa, foram excluidos
os individuos portadores de lesdes malignas. H4 gliomas de
alto grau que apresentam sobrevida média maior do que um
ano como os astrocitomas anaplasicos, mas nenhum paciente
contatado e que consentiu em fazer parte do trabalho se
enquadrava neste caso. No periodo de um ano apos a cirurgia
¢ de se esperar que as alteragdes estruturais e funcionais
provocadas pelo procedimento estejam estabilizadas. E
necessario um n maior de individuos masculinos e com faixas
etarias diferentes.

Atualmente encontra-se em andamento na Europa estudo
semelhante ao atual que avalia a eficdcia do neurofeedback em
transtornos neurocognitivos em criangas submetidas a cirurgias
pararessecgdo de tumor cerebral. A influéncia do neurofeedback
na melhora da cognicdo, dos sintomas depressivos e,
principalmente da qualidade de vida em pacientes portadores
de lesdes cerebrais malignas deve ser pesquisada. No caso
dos gliomas de alto grau, patologias intracranianas de elevada
incidéncia dentre os tumores cerebrais e que apresentam altos
indices de morbimortalidade e comprometimento da qualidade
de vida, o uso do neurofeedback poderia manter os pacientes
com um Karnofsky elevado por mais tempo.

A presente pesquisa ndo define o mecanismo eletrofisiologico
exato da acdo do neurofeedback na melhora da cognigdo,
sintomas depressivos e da qualidade de vida de seus
participantes. Além disto, alguns mecanismos especulativos
como o tipo de protocolo de treinamento, tipo de software
utilizado e efeito placebo residual podem alterar o resultado
final da terapia.

Estudos futuros com monitorizagao eletrofisiologica cerebral e
ressondncia nuclear magnética funcional se fazem necessarios
para estabelecer e registrar as possiveis alteracdes da fisiologia
cerebral propiciadas pelo treino com neurofeedback.

CONCLUSAO

O presente estudo comprovou que o neurofeedback ¢ eficaz
no tratamento de déficits de cognigdo, sintomas depressivos ¢
alteracdes na qualidade de vida secundarios a tumores cerebrais.
Estudos futuros com monitorizagao eletrofisiologica cerebral e
ressondncia nuclear magnética funcional se fazem necessarios
para estabelecer e registrar as possiveis alteracdes da fisiologia
cerebral propiciadas pelo treino com neurofeedback.
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