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Introducéo

James Parkinson, em 1817, descreve a Doenca de Parkinson (DP) como uma das doencas
neuroldgicas mais comuns e intrigantes dos dias de hoje. Essa doenca tem distribuicdo universal e
atinge todos 0s grupos étnicos e classes socioecondmicas. De acordo com o Protocolo Clinico e
Diretrizes Terapéuticas — Doenga de Parkinson (2010), estima-se uma prevaléncia de 100 a 200
casos por 100.000 habitantes, sendo que sua incidéncia e prevaléncia aumentam com a idade.

Segundo o Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas — Doenca de Parkinson (2010), a
doenca de Parkinson, por ser uma doenga progressiva, pode acarretar na incapacidade grave apds 10
a 15 anos, por isso tem um elevado impacto social e financeiro, particularmente na populagdo mais
idosa. Estima-se que o custo anual mundial com medicamentos antiparkinsonianos esteja em torno
de 11 bilhdes de dolares, sendo o tratamento cerca de 3 a 4 vezes mais caro para 0s pacientes na fase
avancada da doenca.

De acordo com Reis (2004), Tretiakoff em 1921 definiu que a DP afeta um pequeno grupo
de células de uma regido do encéfalo conhecida como substancia negra. A morte dessas células causa

a reducdo de uma importante substancia quimica encefalica, conhecida como dopamina.
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Com a progresséo da doenca, a coordena¢do motora torna-se comprometida, fazendo com

que a pessoa com DP diminua suas atividades diérias, desencadeando uma atrofia muscular, como
explica o Principio do Desuso (LIMONGI, 2000).
O Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas — Doenca de Parkinson (2010) relata que somente na
década de 60, apos a identificacdo das alteracbes patoldgicas e bioquimicas no cérebro de pacientes
com DP, surgiu o primeiro tratamento com sucesso, abrindo caminho para o desenvolvimento de
novas terapias efetivas. A introducdo da Levodopa representou 0 maior avanco terapéutico na DP,
produzindo beneficios clinicos para praticamente todos os pacientes e reduzindo a mortalidade por
esta doenca. No entanto, logo apds a introdugdo do medicamento, tornou-se evidente que o
tratamento por longo prazo era complicado pelo desenvolvimento de efeitos adversos que incluem
flutuacGes motoras, discinesias e complicacGes neuropsiquiatricas.

Além do tratamento realizado através da medicacdo, Lopes (2006) concluiu que através de
um programa regular de exercicios fisicos ha melhoras na funcdo motora, equilibrio, qualidade de
vida, inclusive, em casos de depressdo. Porém, muitas questdes necessitam ser melhor investigadas,
sobre as caracteristicas dos programas de treinamento para esta populacdo. Ainda sdo escassas as
pesquisas que envolvem grupos com DP e o ganho de forca e funcdo ap0s séries de exercicios
resistidos. Diante destas consideracdes, indaga-se como questdo de estudo se ha ganho de forca e

funcdo apds um programa de exercicios resistidos?

Metodologia

Trata-se de um estudo clinico de caréater experimental desenvolvido no Hospital das Clinicas
da Universidade Federal de Goias (HC-UFG). O protocolo do estudo foi submetido e aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa Humana e Animal do Hospital das Clinicas da UFG (CAAE:
15553819.0.0000.5078).

A amostra foi constituida por pacientes do HC-UFG. Apo6s a triagem de pacientes com
diagnostico de Doenca de Parkinson com o meédico neurologista do CERTEPE-HC/UFG, os
pacientes foram encaminhados a profissional de Educacdo Fisica onde os aspectos da pesquisa e 0
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) foram apresentados, e ap0s o consentimento a
assinatura do termo, todos 0s pacientes estavam aptos a realizar os procedimentos relacionados ao

projeto.
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A amostra foi composta por 15 pacientes. O grupo intervencdo (GI) era composto por 9
pacientes, e o grupo controle (GC) 6 pacientes.

O objetivo do estudo foi avaliar os efeitos e desfechos de um programa de treinamento
resistido supervisionado em pacientes com doenca de Parkinson.

Como critérios de inclusdo, todos os pacientes deveriam assinar o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE) (Apéndice A), ter Doenca de Parkinson diagnosticada, estar em tratamento
regular da doenca e ndo participar de nenhum tipo de atividade fisica sistematizada.

Como critérios de exclusdo, ndo poderiam apresentar diabetes mellitus descompensado,
Insuficiéncia Cardiaca Congestiva descompensada, evento cardiovascular recente (Ultimos 3 meses),
Insuficiéncia Renal Cronica, diagndstico clinico de deméncia ou de transtornos psiquicos, ou
qualquer limitacdo fisica ou mental que impedia a realizacdo dos exercicios ou o entendimento das
questoes.

Os pacientes compareceram a 2 visitas antes da sesséo experimental, na seguinte ordem:

A primeira foi realizada no Ambulatorio de Fisioterapia do HC-UFG destinando-se a
apresentacdo e explicacdes mais detalhadas acerca da pesquisa onde os pacientes assinardo o TCLE e
onde foi realizada a avaliacdo clinica, que consistiu na aplicacdo do Questionario de qualidade de
vida na DP PDQ-39 (ver anexo 1), validado no Brasil em 2005, adaptado para o portugués-Brasil na
Health Services Research Unit. Neste mesmo momento, foi feito o Teste Time Upand Go (TUG)
com objetivo de avaliar a mobilidade e a funcionalidade. Ele foi realizado conforme a técnica
descrita por Podsiadlo e Richardson em 1991.

A segunda aconteceu no mesmo local, para adaptacdo e aprendizagem gestual dos
exercicios que serdo propostos e teste de carga maxima.Para definicdo da carga utilizada, foi
realizado o teste de 10 RM, conforme Mediano et. al. (2005). O Gl ao chegarem ao local onde foi
realizado o experimento, permaneceram em repouso, na posi¢do sentada, por 10 minutos, para a
medida de Pressdo Arterial pré-exercicio.

O treinamento foi individualizado, e realizado no Ambulatério de Fisioterapia do HC-UFG,
onde os pacientes realizaram 6 exercicios diferentes: Sentar e Levantar, podendo progredir para o
Agachamento, Puxada Frontal, Pressdo de Pernas (Leg Press), Supino com halteres, Hiperextensao
lombar e Prancha Frontal, divididos em 2 séries compostas de no maximo 10 Repeti¢cdes com
intervalos de 2 minutos entre as séries e 0s exercicios. A manobra de Valsalva sera desencorajada a
todos os participantes.

ApoOs a série de exercicios aguardaram mais 10 minutos, também na posicdo sentada, para

afericdo da Pressdo Arterial.Foi realizado um programa de treinamento de forca, ou seja, exercicio
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resistido realizado com a supervisdo de um profissional habilitado para tal fungédo (ACSM, 2010). A
frequéncia foi de 2 sessdes por semana com cada sessdo tendo duragdo de aproximadamente 50
minutos.

Intensidade da sessdo: 40-60% de 1 RM com intervalos de 2 minutos. Foram realizadas
duas séries de cada exercicio com até 10 repeticdes.

O GC passou por duas visitas, uma no comeco do estudo e a outra no final, onde assinaram
0 TCLE, realizaram 0 TUG, o DP PDQ- 39 e os testes de 10 RM inicial e final.

Para analise estatistica foi utilizado o programa SPSS, 23.0. Foram aplicados o teste t de

Student, o Teste t pareado e Teste de Mann-Whitney. Em todas as anélises foi adotado um nivel de
significancia de 5% (p < 0.05)
O teste t-student (Conover, 1971) foi aplicado para avaliar as diferencas entre as médias entre os dois
grupos. O Teste t pareado foi utilizado para testar a média da diferenca entre os dois grupos. E o
Teste de Mann-Whitney (Conover, 1971) para ver se 0S grupos pertenciam ou ndo a mesma
populacéo.

Resultados

Os resultados podem ser vistos na Tabela 1.

Tabela 1. Resultado pré e pds intervencdo no Grupo Intervencao (Gl) e Grupo Controle (GC).

Antes Depois
Controle Intervengdo P Controle Intervengao P
(N=6) (N=9) (N=6) (N=9)
10 RM MMSS 25,83 £ 8,61 26,56 + 8,11 0,87** 25,83 +8,61 43,33 £15,61# 0,03**
10 RM MMII 42,83 + 24,94 41,33 £ 19,39 0,89** 40,83 £ 25,58 127,78 + 48,48# 0,002**
TUG 12,13 +2,78 11,51+ 3,63 0,72%* 12,70 + 3,42 6,94 + 1,014 <0,001**
PQD-39- Escore Total 36,75 + 12,32 35,83 + 16,01 0,90* 41,88 + 16,70# 18,09 + 6,78# 0,002*

*Teste t de Student; ** Teste de Mann-Whitney; #Significancia Intragrupo

Quando comparado o intergrupo antes do inicio das intervenc¢des, ndo se observou

significancia entre os mesmos, mostrando que os grupos eram homogéneos no inicio do estudo.
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Foram estatisticamente significantes as alteragdes em todas as varidveis quando comparado o GC
com o Gl apds o estudo, evidenciando que o treinamento resistido gerou influéncias positivas sobre
tais parametros em individuos com DP. A utilizagdo conjunta de tarefas motoras, comandos verbais
explicativos e corretivos, ambientes abertos com multiplas fontes de estimulacdo interferem na
pratica da tarefa. Essa interferéncia pode ser utilizada como mais um recurso terapéutico. A dupla
tarefa € parte integral do dia-a-dia de qualquer pessoa, portanto, seu treinamento deve ser enfatizado
no processo de reabilitacdo segundo os autores (TEIXEIRA; ALOUCHE, 2007; BACKER et al.,
2007).

Quando analisado o intragrupo do GC no pré e no pdés intervencdo, ndo se obteve
significancia. Porém, quando se analisou o intragrupo GI no pré e pos intervencdo, observou-se

significancia, reforcando por sua vez, a influéncia positiva do treinamento resistido.

Consideracoes finais

Conclui se que o treinamento resistido supervisionado aumenta a forca muscular e
melhora a funcionalidade e qualidade de vida de pacientes com Doenga de Parkinson.Este trabalho
foi relevante por demonstrar a importancia de um programa de exercicios fisicos na melhora dos
comprometimentos motores e funcionais, na qualidade de vida e nos estados depressivos de
pacientes portadores de Doenca de Parkinson.

Mais estudos se fazem necessario com um nimero maior de participantes, assim como
propostas de intervencdo diferentes no que tange prescricdo, execucdo, tipos de exercicios,

metodologias dentre outros.
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