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INTRODUCAO

O envelhecimento populacional € um fenémeno mundial caracterizado por um
crescimento mais elevado da populagéo idosa em comparacdo com os demais grupos etarios’.
Em concomitancia, a prevaléncia de doencas crénico-degenerativas tende a aumentar com a
idade, evidenciando uma populagdo crescente com morbidades que potencializam grandes
sindromes geriatricas, podendo ou ndo levar a limitagdes funcionais e consequentemente
incapacidades?.

Neste contexto, surge a Doenca de Parkinson (DP), que diz respeito a uma patologia
neurodegenerativa cronica e progressiva, que atinge as células dos géanglios da base,
acarretando perda ou diminuicdo na acdo da dopamina. Clinicamente, esta caracteriza-se por
quatro sinais esséncias: tremor de repouso, rigidez muscular, bradicinesia e instabilidade
postural®*.

Dentre os componentes da capacidade funcional, o equilibrio mostra-se como uma das
funcdes motoras mais afetadas. A manutencdo deste componente depende de estimulos
sensoriais (baseado nas forcas gravitacionais), receptores visuais (baseado nas caracteristicas
externas do ambiente) e do sistema somatosensorial, a partir do contato com o0 meio. Assim,
para que a manutencdo do equilibrio seja otimizada é necessério que o0s trés sistemas
integrados funcionem harmonicamente®

Neste sentido, a Reabilitacdo Neurofuncional (RN) para o tratamento da DP, baseada no
conhecimentos da neurofisiologia, no conceito de aprendizagem motora, nas teorias do cont
do movimento e da biomecénica, associada ao tratamento farmacoldgico e as neurocir,
tem demonstrado cada vez mais ser uma estratégia eficaz no intuito de retardar e, a
reverter o quadro de declinio funcional apresentado pelos pacientes®.
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A realidade virtual (RV), por sua vez, vem se mostrando um possivel método terapéutico
para ser utilizado no campo da neurorreabilitacdo. Este novo conceito de intervencdo pode ser
definido como um avancado meio de interacdo entre um usuario e o computador, onde havera a
interacé@o da interface homem-computador em um ambiente virtual, de uma forma extremamente
realista e natural’.
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Dessa maneira, a gameterapia constitui-se uma das mais inovadoras e promissoras
tecnologias aplicadas a neurorreabilitacdo, no entanto, o nimero reduzido de material cientifico
sobre o tema evidencia uma maior necessidade de investigacdo sobre a aplicabilidade desta
técnica na DP. Diante do exposto, 0 objetivo do presente estudo consiste em avaliar o efeito da
gameterapia sobre o equilibrio em individuos portadores de DP.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo do tipo longitudinal, clinico, duplo-cego, descritivo, com abordagem
guantitativa. A amostra foi composta por 6 individuos com diagndstico clinico de Doenca de
Parkinson, de ambos o0s sexos, identificados e recrutados a partir de acesso a pesquisas
anteriores que realizaram o rastreamento dos individuos portadores de DP assistidos pelo
Sistema Unico de Saude (SUS) no municipio de Campina Grande. A pesquisa foi realizada apos
autorizacdo do Comité de Etica e Pesquisa (CEP) da Universidade Estadual da Paraiba, sob o
protocolo de registro n°42440314.9.0000.5187.

bY

Os individuos foram submetidos a 12 sessbGes de intervencao fisioterapéutica
neurofuncional em dupla, supervisionados por dois terapeutas, 3 vezes na semana, com
duracdo de 50 minutos cada. A escala de agendamento foi organizada de modo que os
pacientes sempre estivessem no periodo ON da medicacdo no momento da sessao.

Todas as sessOes foram iniciadas com alongamentos globais, seguidos de 30 minutos de
treinamento virtual através do X-Box 360. Foram selecionados 9 jogos cujas exigéncias motoras
incluiam o deslocamento de massa corporal em diferentes direcdes, a alternancia de passos, a
estabilizacdo do centro de massa e mobilidade da cintura escapular. Os jogos foram distribuidos
de forma que nas sessdes pares fossem treinados trés jogos diferentes das sessées impares,
respeitando o equilibrio das exigéncias motoras por jogos e por sessdo. Foram utilizados o
jogos do Kinect Sports e Kinect Adventures, préprios para X-Box.

Os pacientes foram questionados quanto aos dados sociodemogréficos, avaliado
ao estagio geral através da foram avaliados através da Escala de Estagios de Inca
doehn e Yahr — EIHY, da Escala Unificada de Avaliagdo da Doenca de Parkinsgg
a de Equilibrio de Berg (EEB), selecionadas a partir dos critéLg
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aplicabilidade e validagéo testadas, sendo esta ultima utilizada para avaliagdo antes, depois do
tratamento de apos 30 dias da ultima intervencao (follow-up).

Os dados foram apresentados por meio de média, desvio padrdo e porcentagem. Estes
foram obtidos por pacote estatistico Graph Pad Prisma 6.0, 0 mesmo programa foi utilizado para
a analise dos dados referentes as intervencdes (pré, pos e follow-up) através da One-Way
ANOVA, considerando-se significancia estatistica de <0,05.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Participaram deste estudo seis pacientes, com média de idade de 71,33 + 7,22, variando
de 53 a 72 anos. Observou-se a prevaléncia do sexo masculino (66,66%) em relacdo ao sexo
feminino (33,33%). De acordo com Goulart?, a prevaléncia da DP aumenta com a idade e
acomete, preferencialmente, o sexo masculino a partir da sexta década de vida. Em relacédo a
escolaridade, observou-se que a maior parte dos individuos (66,66%) possuiam ensino
fundamental incompleto. Dados semelhantes foram identificados nos estudos de Teixeira e
Alouche®, onde numa amostra de 20 individuos com DP, 40% possuiam ensino fundamental
incompleto.

Em relacdo as caracteristicas relacionadas a patologia, especificamente, a classificacédo
do estagio da doenca nos pacientes com DP avaliado através da EHY, observou-se uma média
de 2,2 + 0,8, revelando que a maioria dos individuos apresentava comprometimento de leve a
moderado. Pompeu® em seus achados observou em uma amostra de 32 individuos portadores
de DP a variacdo entre os estagios de 1 a 2,5 de EYH, o que corrobora com os resultados do
presente estudo.

Estudos apontam que parte consideravel dos pacientes com DP apresenta uma
inadequada interacdo dos sistemas responséaveis pelo equilibrio corporal, sistema vestibular,
visual e proprioceptivo; em consequéncia desta alteracdo, esses pacientes tendem a deslocar
seu centro de gravidade para frente, sendo incapazes de realizar movimentos compensatorios
para readquirir equilibrio e, desta forma, caem facilmente™*.

Grafico 1 — Escores médios obtidos na Escala de Equilibrio de Berg por individuos portadores de
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No Grafico 1, é possivel observar que a gameterapia aumentou significativamente o
equilibrio dos individuos com DP (p=0,007; Grafico B), quando comparado a fase pré-
intervencdo (39,7 + 8,0) e a fase pés-intervencdo (46,0 + 7,5), assim como, verificou-se a
continuidade dos beneficios durante a fase de follow-up (46,8 £ 5,9).

Ao serem submetidos as intervencdes com o X-Box, os individuos tenham processado a
informacdo somatossensorial de forma que houve modulacdo do equilibrio e controle postural.
Resultados semelhantes foram encontrados nos estudos de Pompeu®?, cuja amostra de 7
pacientes classificados em estagios 2 e 3 da EYH, apos 14 sessdes de gameterapia através do
Kinect Adventures, apresentaram melhora significativa no equilibrio e marcha.

Alguns estudos sugeriram que o comprometimento equilibrio de pessoas idosas e
pessoas com DP poderia estar relacionada a déficits na atencdo, e que o treinamento de
equilibrio em condic8es de tarefas duplas pode melhorar e reduzir as quedas nestes pacientes™.
Os portadores de DP, ao serem submetidos a gameterapia, desenvolvem estratégias motoras
que procuram facilitar os movimentos, criando assim pistas externas para conseguir tal objetivo.
A gameterapia, portanto, funcionaria como estas pistas externas, ou seja, como uma fonte de
alimentacédo exterior buscando efetivar os planos motores com disturbios, por meio da criacdo de
imagens mentais, exigindo dos individuos controle do equilibrio enquanto a atencéo é dirigida
para a resolucdo requisitos cognitivos™*.

Este estudo sugere que a intervencdo através da gameterapia proporcionou
aprendizagem motora através dos jogos, caracterizada pelos resultados mantidos apés 30 dias
da Ultima intervencéo. Estes resultados corroboram com o estudo de Pompeu®, em que os
pacientes com DP foram submetidos a 14 sessdes, jogando Nintendo jogos Wii Fit. Nesse
estudo, os pacientes melhoraram seu desempenho nos jogos, e também AVDs, equilibrio e
cognicao, avaliada utilizando Secao Il do Unified Disease Rating Scale de Parkinson, Escala de
Equilibrio de Berg e Avaliacdo Cognitiva Montreal, respectivamente.
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Tabela 2 — Escores médios obtidos por dimensdo na EEB em individuos portadores de Doenca
de Parkinson

Dimensoes PRE POS FOLLOW-
uP

Transferénaas 28:10 3504 3Z13
Provas Estaoonanas 314086 35405 3801
Alcznce Funconal 3308 35403 3503
Componenies Roacionais 28403 35403 34:02
Basedesysienfacaodiminuida 191 24414 2810

Em relacdo aos resultados médios das cinco dimensdes da EEB (Tabela 2) -
transferéncias, provas estacionarias, alcance funcional, componentes rotacionais, base de
sustentacdo diminuida -, a dimens&o 2 ndo demonstrou prejuizo funcional da amostra, obtendo
pontuacdo média de 3,9+0,1. Ja as dimensfes 1, 3 e 4 obtiveram pontuagdo média de 3,2+1,5,
3,5+0,5 e 3,4+0,2, respectivamente, representando bom desempenho funcional nas atividades
desenvolvidas. As atividades motoras referentes a base de sustentacdo diminuida mostrou ser a
mais afetada na amostra, tendo pontuacdo media de 2,8+1,0. Os estudos de Gazzola?, que
objetivou caracterizar o comportamento funcional do equilibrio de idosos em um Servico de
Reabilitagdo Gerontoldgica e verificaram que a execugdo de tarefas motoras com envolvimento
da base de sustentacdo, foi a mais prejudicada em sua amostra, tendo as demais obtido
resultados satisfatorios.

CONCLUSOES

Com base na analise dos dados, observou-se que o protocolo de intervencao
fisioterapéutica através do X-box foi seguro e efetivo sobre os portadores de DP do presente
estudo. A gameterapia foi capaz de modular o equilibrio dos portadores de DP mesmo apds 30
dias da ultima sessdo. Todavia, sugere-se a realizagdo de estudos que englobem um maior
namero de individuos, bem como se utilize de um grupo controle para que se avalie com maior
acuracia a efetividade do tratamento aplicado.
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