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INTERVENCAO FISIOTERAPEUTICA NA MARCHA E NO CONTROLE
DO FREEZING EM PACIENTES PARKINSONIANOS - REVISAO DE
LITERATURA

PHYSIOTHERAPEUTIC INTERVENTION ON GAIT AND FREEZING CONTROL
IN PARKINSONAL PATIENTS — LITERATURE REVIEW

RESUMO

Introducio: O Parkinson ¢ uma doenca neurodegenerativa instadvel e incurdvel, mais
comum em idosos com idade acima de 60 anos e a sua causa nao ¢ totalmente compreen-
dida e elucidada. O freezing ¢ a auséncia breve e episddica ou a redugdo acentuada da pro-
gressdo anterior dos pés, apesar da inten¢ao de andar, o que prejudica significativamente a
qualidade de vida dos pacientes. Objetivo: demonstrar as melhores formas de intervencao
fisioterapéutica no controle da marcha e manejo do freezing em pacientes parkinsonianos
de diferentes idades e em diferentes estagios de doenga. Métodos: Esta pesquisa abrange
uma revisdo de literatura por meio de consultas nas bases de dados BVS, Scielo, PubMed,
PEDro e secundarias: revistas cientificas de disturbios de movimento e de fisioterapia. Re-
sultados: Foram obtidos 130 artigos no total. Apds andlise dos critérios de inclusdo e exclu-
sdo, seis foram designados para discussao. Conclusdo: Por meio desta pesquisa, foi possi-
vel observar os beneficios que o manejo da fisioterapia promove aos pacientes portadores
da doenca de Parkinson, indicando que a fisioterapia desempenha um papel significativo na
melhora do congelamento, equilibrio, prevencao de quedas, disturbios da marcha e cogni-

¢ao.

Palavras-chave: Parkinson. Marcha parkinsoniana. Congelamento no Parkinson. Fun-

¢ao motora.
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ABSTTRACT

Introduction: Parkinson s disease (PD) is an unstable and incurable neurodegenerati-
ve disease that is more common in elderly people over the age of sixty. The cause is not fully
understood or elucidated. Freezing is defined as the brief and episodic absence or marked
reduction in the anterior progression of the feet, despite the intention to walk, significantly
impairing patients’ quality of life. Objective: To identify the best forms of physiotherapeu-
tic intervention for gait control and freezing management in patients with parkinsonia of
different ages and stages. Methods: This study included a literature review based on con-
sultations with databases, such as BVS, Scielo, PubMed, PEDro, and secondary databases:
scientific journals on movement disorders and physiotherapy. Results: A total of 130 arti-
cles were identified. After analysis based on the inclusion and exclusion criteria, six studies
were selected for discussion. Conclusion: Through this research, it was possible to observe
the benefits of physiotherapy management for patients with Parkinson's disease, indicating
that physiotherapy plays a significant role in improving freezing, balance, preventing falls,

gait disorders, and cognition.

Keywords: Parkinson. Parkinsonian gait. Freezing in Parkinson. Motor function.
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INTRODUCAO

O Parkinson ¢ definido como uma doenca neurodegenerativa, sendo a segunda mais
comum de todo sistema nervoso central (SNC), atras somente do Alzheimer. A doenga de
Parkinson, descrita pela primeira vez em 1817 por James Parkinson, ¢ mais comum em ido-
sos. Sua incidéncia ¢ de cerca de 1-2% entre pessoas com mais de 60 anos. A maioria dos
pacientes apresentam sintomas de disfuncdo de movimento, o que afeta negativamente a
sua qualidade de vida. Os sintomas se manifestam principalmente restringindo intermiten-
temente a marcha ou obstruindo, durante a marcha, especialmente ao virar, andar e evitar
obstaculos. (LI et al., 2021)

A estimativa da prevaléncia da doenca de Parkinson no Brasil ¢ dificultada por nao ser
obrigatoria a sua notificacdo no pais. De acordo com o IBGE (2000), surgem 36 mil novos
casos por ano, o que se indica uma prevaléncia atual de cerca de 200 mil individuos. Em
pessoas com 60 a 69 anos, a prevaléncia ¢ de 700/100.000 casos e, entre 70 € 79 anos, € de
1500/100.000 casos. As causas ndo sao totalmente compreendidas e elucidadas. Acredita-
-se que a morte dos neuronios produtores de dopamina seja o resultado do seu desencadea-
mento, ocasionando disfuncdo dopaminérgica nos ganglios da base, transpassando também
com efeitos monoaminérgicos, o que afetaria os sistemas colinérgicos, serotoninérgicos e
noradrenérgicos. (SANTOS et al., 2022)

Santos e colaboradores (2022) destacam ainda que as disfungdes cognitivas, altera-
¢oes de sensibilidade, incontinéncia urinaria, disfun¢ao sexual, disturbio do sono ¢ reflexos
profundos hiporresponsivos também sao encontrados na manifestagdo, desencadeando a
diminui¢do dos movimentos voluntarios, incapacitando e limitando o portador por toda a
vida. Apesar de ndo apresentar cura, existem tratamentos convencionais que visam focar
na diminui¢ao dos sintomas. O mais utilizado ¢ a Levodopa (L-dopa), assim como outros
farmacos também administrados: amantadina, anticolinérgicos, inibidores da monoamina
oxidase B (MAO-B) e agonistas dopaminérgicos. (SANTOS et al., 2022)

A fraqueza e a propensdo ao tremor na cabega, em uma das maos e em um dos bragos
sdo os primeiros sintomas percebidos. Conforme a progressao da doencga, torna-se mais
dificil manter uma postura ereta e o equilibrio, seja caminhando, de pé ou mesmo sen-
tado. James Parkinson entende a doenga de Parkinson como paralisia agitante. Charcot,
mencionado por muitos autores da neurologia, estabelece uma triade da patologia: tremor,
bradicinesia e rigidez. Outros autores como Soares e Peyré-Tartaruga (2019) a descrevem:
lentiddo anormal dos movimentos voluntarios (bradicinesia), tremores de repouso, rigidez,

auséncia da inicializacdo do movimento (acinesia) e disturbios posturais. (DONIDA, 2019)
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O parkinsonismo pode ser classificado em trés tipos basicos, sendo diagnosticado pela
analise clinica do paciente: primario (idiopatica e as formas hereditarias), secundario (o
mecanismo ¢ o bloqueio ou a interferéncia na acdo da dopamina nos ganglios da base) e
atipico (engloba outras doengas neurodegenerativas). Existe uma escala com 5 estagios de
classificacao do Parkinson (Hoehn e Yahr): inicial, bilateral (sintomas dos dois lados do
corpo), instabilidade postural moderada, instabilidade postural grave e locomog¢ao depen-
dente. O diagnoéstico de parkinsonismo primario presume a exclusdo do secundario e do
atipico, aspectos que serdo abordados inicialmente. O diagndstico diferencial entre doenca
de Parkinson e o atipico pode ser dificil de ser realizado, principalmente no estagio inicial.
Existem trés sindromes neurodegenerativas aplicadas ao parkinsonismo atipico, sendo elas:
atrofia de multiplos sistemas, paralisia supra nuclear progressiva e degeneracgdo corticoba-

sal, ainda que existam multiplas causas. (SILVA et al., 2021)

Até o momento, o Parkinson ¢ instavel e incurdvel, o que consiste em uma realidade
nada facil de ser enfrentada pelos pacientes pelo resto da vida. Seus sinais e sintomas sus-
citam a convivéncia com situagdes novas a cada dia. Além do mais, existe uma forte intera-
¢do com o psiquico e a doenga de Parkinson. (VALCARENGHI, 2018)

Um dos sintomas comuns de marcha patologica e incapacitante entre os pacientes por-
tadores do Parkinson ¢ o congelamento da marcha (FOG), que acontece durante os estagios
intermediario e tardio, e continua sendo um dos maiores desafios dos médicos e pesquisa-
dores para compreender os seus mecanismos ¢ tratamentos. A condi¢ao foi definida como:
auséncia breve e episodica ou redu¢do acentuada da progressao anterior dos pés, apesar da
intencao de andar, como se os pés estivessem colados no chao de maneira repentina ao ten-
tar avancgar. Esse fendmeno transitorio dura por alguns segundos, mas pode ultrapassar os
trinta segundos. O freezing prejudica a qualidade de vida dos pacientes significativamente,
diminui a sua independéncia ¢ mobilidade profundamente, ocasionando também quedas
significativas. (GAO, C. et al 2020)

O Parkinson ¢ um tema de saude publica, de cujas bases temos uma compreensao in-
completa, e cada vez mais casos sdo diagnosticados. A tendéncia do envelhecimento entre
a populacdo juntamente com o aumento da incidéncia da doenca de Parkinson, requer o
entendimento e desenvolvimento de terapias para prevengao, tratamento e retardamento da
progressdo. Sendo assim, a fisioterapia faz parte das estratégias de suporte e, assim, visa
ajudar no desenvolvimento de terapias direcionadas ao freezing. Essas terapias visam me-
lhorar a mobilidade e a coordenagdo dos pacientes. Técnicas como o dry needling, treina-
mento em esteira, musica associada a terapia, treinamento de marcha no solo com suporte

peso corporal, videogame adaptado e pratica mental associada a fisioterapia do movimento.

O objetivo primario € demonstrar as formas de interveng¢ao fisioterapéutica no controle
da marcha e manejo do freezing em pacientes parkinsonianos de diferentes idades e esta-

gios de doenga.
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METODOS

O estudo ¢ uma revisao descritiva da literatura acerca das principais intervengoes fisio-
terapéuticas no Parkinson e sua colaborag¢@o no controle da marcha e manejo do congela-

mento.

Para esta revisao, foram estabelecidos os descritores em ciéncias da saude na Bibliote-
ca Virtual em Saude (BVS): Para doenga de Parkinson, Parkinson’s disease. Para marcha,

gait.

Foi realizada uma pesquisa bibliografica nas bases de dados BVS, Scielo, PubMed, PE-
Dro e secundarias: revistas cientificas de disturbios de movimento e de fisioterapia. Foram

consideradas as classificagdes do Parkinson na escala Hoehn e Yahr.

As combinagdes das palavras-chave para fazer as buscas das pesquisas nas plataformas
foram: Parkinson e fisioterapia, marcha parkinsoniana e fisioterapia. Em inglés: Parkin-

son’s and physiotherapy, parkinsonian gait, and physiotherapy.

A busca foi realizada nos idiomas portugués e inglés, em publica¢des de 2018 a 2023.
Os textos foram lidos, analisados e sintetizados de forma reflexiva a fim de obter informa-

¢Oes consistentes e relevantes acerca do assunto.

Foram incluidos estudos publicados nos ultimos seis anos, com pacientes que realiza-
ram intervengdes fisioterapéuticas, ensaios clinicos controlados e ndo controlados, e estudo
de coorte que obtiveram resultados positivos no controle da marcha e do freezing. Foram

excluidos os trabalhos e revisao de literatura, estudos de caso e monografia.

RESULTADOS

O fluxograma abaixo foi estabelecido para demonstrar a quantidade de artigos apre-
sentados pelas plataformas e a selecdo desses trabalhos dos tltimos cinco anos que foram

incluidos e excluidos neste estudo (Figura 0O1).
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Figura 01 - Fluxograma da selecéo dos artigos incluidos neste trabalho.

113 artigos  excluidos: Artigos pertinentes ao
Total. de artigos S tema dlvgrgente, acesso S temq, de acesso livre,
pesquisados: 130 privado, incompletos ou na lingua portuguesa e
duplicados. estrangeira: 17
\Z
Estudos incluidos:
1 luidos: - : BVS:1 Total de artigos
d l.exc uldos. Tevisoes || . PubMed: 3 ——>| selecionados para
e literatura . Scielo: 1 anélise: 6
. PEDro: 1

O Quadro 01 apresenta os artigos selecionados e suas caracteristicas.
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Quadro 1- Artigos selecionados como pertinentes ao objetivo do estudo.

grupo por 14 dias.
Todos os parametros da
marcha foram
registrados baseados em

SEensor.

AUTORES OBJETIVOS METODOLOGIA RESULTADOS
ANO
Investigar se uma |33 participantes nos | e Nao houve diferenca
unica sessao de dry | estagios II-IV separados para nenhum desfecho
entre o grupo
needling pode | em 2 grupos. O grupo | intervencio e controle.
contribuir para a | intervengao recebeu | ® NO grupo intervengao,
foram notadas
estabilizaqﬁo da | uma sessdo de dl"y diferengas nos valores
doenca, bem como | needling. pre ¢ pos ha mol?llldade
funcional, velocidade
para alteracdes na | O grupo controle, uma | da marcha e tonus
CRUZ,
marcha e no tonus | sessio simulada nos| Musculardos MMIL .
N.B.L. et al. ¢ No grupo controle, ndo
(2022) muscular dos | mesmos musculos. | houve diferengas.
musculos inferiores | Foram avaliados pelos
em pacientes com | testes timed up and go,
Parkinson. caminhada de 10m,
caminhada de 6 minutos
€ mionometria antes,
durante e imediatamente
apoés o teste, e apos 7
dias.
Investigar o efeito da | 105 pacientes entre os | ¢ Melhora na velocidade
fisioterapia estagios 1 e III da da marcha em gmbos
0s grupos (esteira e
individual ou do | doenga. Os grupos | fisioterapia).
treinamento em | receberam 10 sessdes | ° Os para’rr.letros
secundarios da marcha
GASSNER esteira na marcha | intervencionistas obtiveram melhora
" | durante o | individuais de 25 semelhante;s. .
H. et al. e Ambas as intervengdes
(2022) desempenho de | minutos e  sessd0es | melhoraram a marcha
dupla tarefa. adicionais de terapia em dos pacientes.
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Avaliar os efeitos do | 37  pacientes  nos | ¢ Os grupos
treinamento de | estagios II-IV em dois apreisenta.ram redugdes
significativas na
marcha no solo, com | grupos. O Grupo I,| UPDRSIIe IIL
suporte peso corporal | BWSOGT com talha | * Apenas o Grupo |
melhorou no teste de
KOYANAGI, | nas habilidades | movel e  exercicios caminhada
Y. et al. motoras: marcha e | padrao. O Grupo I cronometrada,
congelada e de 6
(2021) equilibrio. treino de  marcha. | minutos.
Ambos em 20 minutos e | *©O BWSOGT obteve
resultados melhores na
15 vezes/4 semanas. capacidade de
caminhada e no
equilibrio dinamico
mais do que no
treinamento de marcha
padrao.
Determinar o efeito | 81 pacientes no estdgio | ¢ No MMT, o tempo de
da  terapia  com | II ou III e divididos em dup}o apolo, a
cadéncia, flexdo
exercicios musicais | 3 grupos: MMT ou TEe | maxima do joelho em
na melhora de | reabilitagio derotina. O | 2P°'° €© momento da
flexdo em apoio,
freezing, funcdo | grupo MMT foram | extensdo maxima do
motora e qualidade | tratados cinco vezes por quadril, fungdo motora
abrangente ¢ 0 FOG-Q
LL K etal. |de vida dos | 1 hora em 4 semanas. O | foram menores que 0s
(2022 pacientes. TE realizou da mesma demas. )
) e Foram maiores no
forma, mas sem musica. | MMT a velocidade, a
O da reabilitacio de dorsiflexdo maxima do
tornozelo em apoio, a
rotina foi realizado em | ADM do tornozelo no
todos os participantes. 1rppuls0 € ao longo do
ciclo de marcha, a
ADM do joelho ao
longo do ciclo de
marcha e o momento
extensor maximo em
apoio.
Determinar a | 10 pacientes no estigio | e A pontuagdo axial, a
viabilidade e | maior que 11, esca}lzjl d.e mgrgha c
NUIC, D. et equilibrio diminuiram
aceitabilidade da | apresentando  freezing | em 41, 39 e 38%.
al. (2018 0
( ) reabilita¢do com | ou quedas ao caminhar. | ® Aumentoy em 3 5,/? a
confianca no equilibrio.
videogame adaptado | Foram 18  sessdes | ¢ Melhorou o aumento
para o tratamento de | durante 6 a 9 semanas. | © comprimento do
passo e velocidade da
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distirbios da marcha | Avaliou-se viabilidade e | marcha e diminuiu o

e do equilibrio, e | aceitabilidade da tempo de apoio duplo.
avaliar sua eficacia | reabilitagdo e  seu
nas  manifestagcdes | impacto, deficiéncias de
motoras desses | marcha e equilibrio,
disturbios. efeitos  positivos e
negativos e qualidade de

vida.

Avaliar os efeitos da | 18  pacientes  com | e Diferen¢as ndo foram

L. . e consideraveis;
pratica mental | Parkinson idiopatica nos )

e Tempos diminuiram
associada a | estagios de -, | nos testes timed up and
fisioterapia do | divididos em grupos %’8 € caminhada de

m.
movimento na | experimental e controle. | « No grupo

SILVA, L.P. ‘ . .
marcha e no risco de | Ambos realizaram 15| cXperimental, os
et al. (2019) escores de velocidade,
quedas em pessoas | sessoes de 40 minutos | ritmo e indice de

marcha dindmica apos

a intervengao
VEZESs por s€mana, sendo melhoraram.

com Parkinson. de fisioterapia motora 2

e A contagem de passos

associada no  grupo
se manteve em ambos.

controle ~a  pratica

mental de 15 minutos.

DISCUSSAO

Os artigos selecionados apresentaram resultados favoraveis aos pacientes. Visto que o
foco principal deste trabalho foi abordar os beneficios das intervengdes fisioterapéuticas no

manejo do freezing em individuos parkinsonianos.

Um dos grandes desafios que a doenca de Parkinson gera nos pacientes ¢ o alto teor de
risco de quedas, muito comum principalmente entre idosos. Silva e colaboradores (2019)
apresentam em seus estudos que a pratica mental associada a fisioterapia motora pode ser
uma grande ferramenta para reduzir os riscos de quedas entre os pacientes. Os resultados
da pesquisa mostram uma boa melhora no tempo de execucdo dos testes € melhora na
mobilidade funcional. Embora seja pouco utilizada, a pratica mental proporciona a ativa-
cao de areas do cérebro envolvidas na area motora, possibilitando que o paciente consiga
armazenar e consolidar as informacdes da tarefa na memoria de longo prazo, promovendo

movimentos executados de forma mais organizada e precisa.
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Gassner e colaboradores (2022) citam que realizar a caminhada com dupla tarefa ¢
essencial para a vida diadria dos pacientes com Parkinson leve e moderado. Em sua pes-
quisa, os efeitos da fisioterapia individual e do treinamento em esteira na marcha durante
dupla tarefa foram investigados. Ambas obtiveram resultados relevantes na velocidade e
parametros da marcha e demonstraram capazes de melhorar a caminhada com dupla tarefa,
porém o treinamento padronizado em esteira ndo teve um efeito maior que a fisioterapia

individualizada.

O treinamento de marcha no solo com suporte de peso corporal trabalha resistindo o
peso corporal do paciente permitindo que ele marche com estabilidade de tronco, reduzin-
do o risco de quedas. O estudo de Koyanagi e colaboradores (2021) apresentou resultados
positivos no treinamento com suporte de peso maiores do que no treinamento de marcha
padrdo, obtendo melhoras significativas no FOG, equilibrio dindmico e da capacidade da
marcha. Em seus estudos, ndo participaram pacientes no estagio 5 da doenca, mas o autor
sugere que o treinamento com suporte de peso pode ser eficaz mesmo em seu estagio mais

grave.

A realidade virtual favorece e auxilia na reabilitagdo do Parkinson promovendo benefi-
cios na marcha, equilibrio, atividade de vida diaria e qualidade de vida. Nuic e cols (2018)
mostram em seu estudo pacientes com Hoehn e Yahr > 3 submetidos ao videogame com
auxilio de um fisioterapeuta. Notou-se um aumento da motivacao e interesse dos indivi-
duos, que apos 9 sessdes apresentaram resultados relevantes. O aumento da excitabilida-
de corticoespinhal dos musculos das pernas pode estar correlacionado a essa melhora. Os
resultados positivos notados no congelamento da marcha, equilibrio, quedas e confianga,

apos as 18 sessdes, nao se conservaram apos 3 meses do treinamento.

Um programa de terapia de movimentos com musicas pode melhorar o resultado no
distirbio da marcha em pacientes com freezing e a fun¢do motora abrangente. A pesquisa
de Li e colaboradores (2022) mostra que com a terapia do movimento baseada na musi-
ca, 0s pacientes obtiveram uma redug¢do significativa no tempo de duplo apoio e melhora
no angulo articular, nos pardmetros cinematicos e cinéticos. Além disso, as caracteristicas
anormais da marcha foram realgadas com a terapia, concedendo melhora no FOG podendo

ser utilizada como tratamento fisioterapéutico no Parkinson.

A mobilidade funcional da marcha ¢ dificultada a medida em que o Parkinson evolui
em seus estagios. Em seus estudos, Cruz e colaboradores (2022) revelam pequenos bons
resultados acerca do dry needling em relagdo a velocidade da marcha, aumento da mobili-
dade funcional, mudangas na rigidez e frequéncia nos pacientes. Essa técnica fisioterapéuti-
ca ¢ associada a dor miofascial, capaz de reduzir dores e incomodos provenientes da rigidez

muscular, instabilidade postural e tremores causados pela doenga.
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Embora o estudo tenha sido realizado com apenas uma unica sessdo de dry needling,
os resultados da pesquisa de Cruz e cols (2022) apresentaram mudangas significativas apds
sete dias de seguimento, mas ndo imediatamente apds a sessdo. Melhorias na marcha ou
na mobilidade sdo explicadas na for¢a muscular dos membros inferiores e progresso no
aprendizado motor, resultando em melhores condi¢des e evolu¢do na qualidade de vida em

pacientes que convivem com o Parkinson.

O tratamento com agulhamento seco, que € nao convencional e baseado em nenhuma
evidéncia em individuos parkinsonianos, ndo apresenta agao clara para esses pacientes.
Apesar de ndo apresentar diferengas significativas nos estudos de Cruz et al. (2022), poucos
estudos sao encontrados com o tema. Com iss0, 0s profissionais nao t€ém conhecimento dos
efeitos desse método no tratamento. Assim, seria interessante que mais pesquisas sobre o
dry needling em pacientes com a doenca de Parkinson sejam realizadas e publicadas por
mais autores utilizando participantes em diferentes estdgios da doenga e maiores quantida-

des de sessoes.

A musica associada a terapia e ao videogame adaptado presentes nos estudos realiza-
dos por Li e cols (2022) e Nuic e colaboradores (2018), respectivamente, € que apresentou
melhores resultados nos distirbios da marcha em parkinsonianos com freezing, equilibrio,

melhorando, assim, sua fungdo motora abrangente.

CONCLUSAO

Foram analisadas seis pesquisas que atenderam os critérios de inclusdo. Um total de
284 individuos parkinsonianos participaram das intervengdes de tratamento fisioterapéuti-
co no manejo do freezing e realizagdo da marcha. Este estudo explorou os efeitos do agu-
lhamento a seco, do videogame adaptado, treinamento em esteira, treino de marcha em solo
com suporte de peso, musicoterapia e a pratica mental associada a terapia como programas

de tratamento em fisioterapia realizados pelos pacientes participantes das pesquisas.

Os resultados demonstraram reduzir o freezing quando analisados pelo Questionario
FOG (FOG-Q) e a Escala Unificada de Avaliagao da Doenga de Parkinson (UPDRS), in-
dicando a importancia do trabalho que a fisioterapia desempenha na melhora do conge-
lamento, equilibrio, preven¢do de quedas, disturbios da marcha e cognicdo. As terapias
com musica, videogame e treino em solo demonstraram ser uma abordagem promissora
minimizando os impactos negativos do freezing na qualidade de vida dos pacientes. Sendo
assim, este trabalho refor¢a que ¢ importante estudar continuamente a area para adaptagao

de novas estratégias de tratamento e novos conhecimentos para o avango cientifico.
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