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ABSTRACT

Parkinson’s disease is a progressive
neurodegenerative disorder of the central
nervous system, characterized by the
degeneration of dopaminergic neurons in
the substantia nigra, leading to motor
symptoms such as resting tremor, rigidity,
bradykinesia, and postural instability, as
well as non-motor manifestations including
cognitive and autonomic dysfunctions. This
study examines the role of physical therapy
in the management of Parkinson’s disease,
emphasizing its importance in enhancing
functional performance, quality of life, and
the prevention of secondary complications.
The methodology adopted consists of an
integrative literature review, incorporating
studies published between 2021 and 2025
in scientific databases that explore various
physical therapy interventions for the
rehabilitation of individuals with Parkinson’s
disease. Analysis of the selected studies
revealed the effectiveness of several
approaches, including clinical Pilates, high-
intensity interval training, virtual reality,
telerehabilitation, and task-oriented
training, all of which were associated with
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improvements in balance, muscle strength,
motor function, and autonomy in daily living
activities. Moreover, the findings highlight
the essential role of physical therapy in
maintaining functional independence and
reducing the risk of falls, thereby
contributing substantially to both the
physical and psychological well-being of
patients. Consequently, the relevance of
continuous and individualized physical
therapy interventions is underscored.

Keywords: Parkinson’s Disease. Physical
therapy modalities. Quality of life.

RESUMO

A Doenca de Parkinson constitui uma
enfermidade neurodegenerativa
progressiva que afeta o sistema nervoso
central, caracterizando-se pela
degeneracéo dos neurdnios
dopaminérgicos da substancia negra e
resultando em sintomas motores como
tremor de repouso, rigidez, bradicinesia e
instabilidade postural, além de
manifestacbes ndo motoras, como
distdrbios cognitivos e autonémicos. O
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presente estudo investiga as contribuicbes
da fisioterapia no manejo da Doenca de
Parkinson, enfatizando sua importancia na
melhora funcional, na qualidade de vida e
na prevengao de complicacdes
secundarias. A metodologia empregada
corresponde a uma revisao integrativa da
literatura, incorporando artigos publicados
entre 2021 e 2025 nas bases cientificas,
que abordam diferentes intervencdes
fisioterapéuticas aplicadas a reabilitacdo
de pacientes com Parkinson. A andlise dos
estudos selecionados permitiu identificar a
eficacia de diversas abordagens, como o
pilates clinico, o treinamento intervalado de
alta intensidade, a realidade virtual, a
telerreabilitacdo e o treino orientado de

equilibrio, da forca muscular, da funcao
motora e da autonomia nas atividades de
vida diaria. Evidenciou-se ainda que a
fisioterapia atua de forma essencial na
manutengdo da independéncia funcional e
na reducdo de quedas, contribuindo
significativamente para o bem-estar fisico e
psicolégico dos pacientes. Diante disso,
ressalta-se a relevancia da atuacdo
fisioterapéutica continua e individualizada
no tratamento da Doenca de Parkinson,
promovendo reabilitacdo efetiva e maior
qualidade de vida.

Palavras-chave: Doenca de Parkinson.
Modalidade de fisioterapia. Qualidade de
vida.

tarefas, todas associadas a melhora do

1 INTRODUCAO

A Doenca de Parkinson (DP) é uma enfermidade neurodegenerativa
progressiva, caracterizada principalmente pela degeneracdo dos neurdnios
dopaminérgicos da substancia negra pars compacta, localizada no
mesencéfalo, resultando em deficiéncia de dopamina nos ganglios da base e
manifestando-se clinicamente por tremor de repouso, rigidez muscular, bradicinesia e
instabilidade postural (Obeso et al., 2008; Poewe et al., 2017). . Além dos sintomas
motores, a DP envolve alteracdes ndo motoras, como distlrbios cognitivos, alteracdes
autondmicas, depressao e distirbios do sono, evidenciando seu
carater multissistémico (Przedbobrski, 2017). A prevaléncia da doenca aumenta com
a idade, atingindo aproximadamente 1-2% da populacdo acima de 60 anos, sendo
uma das principais causas de motora em  idosos
(Tystes; StorStein, 2017).

Diante disso, a fisioterapia desempenha um papel essencial no tratamento

incapacidade

interdisciplinar da doenga de Parkinson, atuando como componente-chave para
resguardar funcdo e qualidade de vida durante diferentes fases da doenca. Ao
integrar-se a equipe multidisciplinar, o fisioterapeuta favorece para a manutencéo da
mobilidade e independéncia funcional por meio de intervencbes baseadas em
exercicio (aerobico, resisténcia, treino de equilibrio e gait training), que tém mostrado
efeitos positivos sobre velocidade de marcha, capacidade funcional e sintomas

motores. (Mcginley; Nakayama, 2024).
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Dessa forma, intervencdes fisioterapéuticas especificas diminuem
complicacbes secundarias da Doenca de Parkinson, como quedas, fraturas e
contraturas, com o auxilio de programas de alongamento, fortalecimento e treino
funcional adaptados a capacidade do paciente (Wang et al., 2023; El Hayek et al.,
2023). Recursos de reabilitacdo, como o cueing ritmico e o treino com feedback,
aperfeicoam a marcha e podem ser aplicados na pratica clinica para elevar a
seguranca e a autonomia do paciente (Nascimento et al., 2024). Em suma, por ser
uma condicao progressiva e heterogénea, a fisioterapia possibilita adaptar estratégias
conforme o estagio (diagndstico precoce, fases intermediarias e avancadas), objetivos
do paciente e presenca de comorbidades, adotando desde programas de prevencao
e promocdo da atividade até intervencdes compensatérias e de suporte para
limitagOes avancadas (Osborne et al., 2022; Mcginley; Nakayama, 2024).

Por conseguinte, o tratamento fisioterapéutico consegue somar a
terapia medicamentosa, bem como fornece resultados eficazes, unindo exercicio
aerobico, que contribui nas melhoras motora e de marcha, o uso de esteira que vai
trabalhar a mobilidade (sendo promissora para feedback auditivo e visual) e a
caminhada nordica que intervira para otimizar a independéncia funcional e
estabilidade postural do paciente com DP, além da reabilitacdo respiratoria e
atividades de dupla tarefa (Pang, 2021).

Diante desse cenario, o presente estudo tem como objetivo identificar e analisar
as contribuicdes da fisioterapia no tratamento da doenca de Parkinson, destacando
como diferentes abordagens terapéuticas podem beneficiar a reabilitacdo funcional,

como também influenciar positivamente o prognostico dos pacientes.

2 METODOLOGIA

A revisdo integrativa explorou os descritores “parkinson disease” e
“physical therapy, com o operador booleno “AND”, para investigar as intervengdes
fisioterapéuticas realizadas em pacientes com a doenca de Parkinson. Foram
considerados artigos completos do tipo Ensaio Clinico Randomizado Controlado e
Ensaios Clinicos, publicados nos anos de 2021 a 2025, escritos em inglés e
portugués. Excluiram-se artigos, pré-print, artigos pagos e artigos nao pertinentes ao
tema.

A busca foi conduzida utilizando os descritores mencionados na base PubMed,

resultando em uma busca inicial de 6,256 artigos. Apos a aplicagédo a aplicacdo dos
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critérios de inclusdo e exclusdo, 275 artigos foram selecionados e apos leitura

detalhada foram descartados 270 artigos, culminando em 5 artigos selecionados para
a revisao.

Figura 1 — Fluxograma de artigos selecionados pelos autores. Teresina, 2025.

Busca imicial PubMed

! (o= 6,256)

Aplhcagdo dos cntérios PubMed
de inclusio (n=30%9)
Aplicagdo dos criténos PubMed
de exclusdo (n=275)
Apds leitura completa PubMed

dos arhigos {n=5)

Fonte: Autoria propria.

3 RESULTADOS

Quadro 1 — Artigos selecionados para a analise.

Autores/ Objetivo Resultados Concluséo
Ano
FAN, C.; | Avaliar os efeitos da terapia Os patrticipantes que A combinacéo entre
ZHANG, de observacédo de acao realizaram AOT + TOT observacao de acado e
X. etal., (AOT) combinada ao apresentaram melhora treinamento orientado a
2024 treinamento orientado a significativa no tarefas potencializa os
tarefas (TOT) sobre o equilibrio, mobilidade resultados da fisioterapia na
equilibrio e as atividades de funcional e Doenca de Parkinson.
vida diaria em pacientes com independéncia nas
Doenca de Parkinson. atividades diarias, em
comparag&o ao grupo
controle que recebeu
apenas fisioterapia
convencional. O
protocolo promoveu
maior ativagdo motora
e engajamento
cognitivo.
KASHIF, Comparar os efeitos da ApOs seis semanas de | A associacao entre realidade
M. et al., realidade virtual (RV), da intervencao, o grupo virtual e fisioterapia
2024 imaginagdo motora (MIl) e da | que realizou realidade convencional mostrou-se
fisioterapia de rotina (RPT) virtual combinada a mais eficaz no tratamento da
sobre a fungdo motora, fisioterapia de rotina Doenca de
equilibrio e desempenho (RV + RPT) Parkinson. aprendizado
funcional de pacientes com apresentou melhora motor, tornando o tratamento
Doenca de Parkinson. significativa na funcao mais eficaz e motivador.
motora, equilibrio e
atividades de vida
diaria, em comparagéo
aos grupos que
realizaram apenas
fisioterapia ou
imaginacdo motora.
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Autores/ Objetivo Resultados Conclusao
Ano
COBAN, Compara os efeitos Tanto o CPL como o O pilates € um método eficaz
F.etal, do pilates clinico (CPL) e COP apresentam para melhorar o equilibrio,
2024. fisioterapia convencional resultados controle postural, forca dos
(COP) sobre o equilibrio, significativos nas membros inferiores,
controle postural, forca dos | &areas analisadas, mas mobilidade funcional dos
membros 0 CPL demonstrou pacientes com DP,
inferiores, mobilidade melhor resultado no sendo superior no equilibrio
funcional e riscos de queda equilibrio dindmico. dindmico em comparacao
em pacientes com PD. com a fisioterapia
convencional.
GE, Y. et Comparar a eficacia e Os dois grupos A fisioterapia domiciliar
al., adesao da fisioterapia apresentaram demonstrou eficacia
2024 domiciliar (FD) e melhorias comparavel
da telerreabilitacao (TR) na significativas na a telerreabilitacao na melhora
mitiga¢éo dos sintomas funcdo motora e na da funcdo motora e da
motores e na melhora da gualidade de vida. A qualidade de vida, além de
qualidade de vida em adeséo foi superior no | apresentar maior adesdo dos
pacientes com Doenca de grupo de fisioterapia pacientes.
Parkinson (DP). domiciliar (FD).
KATHIA, Compara os efeitos do Ambos 0s grupos Ambos os treinamentos séo
MM et al, treinamento intervalado de apresentaram melhora | eficazes para a reducéo dos
2024 alta intensidade (HIIT) com 0 | nos sintomas motores, | sintomas motores e fadiga. O
treinamento continuo de fadiga percebida e HIIT apresenta ganhos
intensidade moderada forca muscular. O HIT clinicos na aptidao
(MICT) em pessoas com DP. apresentou uma cardiorrespiratéria e
melhora mais resisténcia muscular.
clinicamente relevante
no Vo2peak e reducéo
da fadiga muscular.

Fonte: Autoria propria.

4 DISCUSSAO

A Doenca de Parkinson é caracterizada por deficiéncias motoras e cognitivas
gue comprometem a marcha, aumentam significativamente o risco de quedas e
impactam diretamente a qualidade de vida dos individuos acometidos (Lin et al.,
2024). Nesse contexto, 0os autores evidenciaram que 0 treinamento em esteira
associado a tarefas cognitivas pode ser incorporado como recurso fisioterapéutico
promissor no manejo da doenca. Ao simular situacdes do cotidiano, como caminhar
enguanto se realiza uma atividade mental, essa abordagem favorece a transferéncia
dos ganhos obtidos no ambiente terapéutico para a vida real, ampliando a autonomia
funcional e a seguranca dos pacientes.

Ademais, o estudo de Kashif et al. (2024) demonstrou que a combinacgéo entre
realidade virtual (RV) e fisioterapia de rotina (RPT) proporcionou resultados
significativamente superiores na melhora do equilibrio, da fungdo motora e das

atividades de vida diaria quando comparada a fisioterapia convencional isolada ou
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associada a imaginacdo motora. A RV, aplicada por meio de jogos interativos como
os do sistema Wii Fit, estimula a aprendizagem motora, a plasticidade neural e o
engajamento ativo do paciente, fatores essenciais para o sucesso terapéutico. Esses
achados reforcam que a fisioterapia na Doenca de Parkinson deve priorizar
intervencdes dinamicas e personalizadas, que associem exercicios tradicionais a
recursos digitais capazes de aumentar a motivacédo e a adesao ao tratamento. Além
disso, o estudo aponta que os efeitos benéficos se mantém mesmo apos a interrupgao
do protocolo, evidenciando o potencial da RV como ferramenta complementar e
duradoura na reabilitacdo neuromotora.

Nesse sentido, por conta das lesdes neurais decorrentes da
PD, ha o aparecimento de deficiéncias motoras progressivas, ocasionando uma
instabilidade postural manifestada por distlrbios da marcha e maior risco de queda.
Durante a reabilitacdo de pacientes do PD, é bastante explorado o fendmeno da
neuroplasticidade - capacidade do cérebro, em resposta a diversos estimulos,
reorganizar e a adaptar sua estrutura e funcdo (Opara et al, 2025). Dessa forma,
o0 pilates se mostra uma alternativa de tratamento, por se tratar de um método mind-
body que explora o tbnus muscular, respiracéo, flexibilidade e concentracao.

Ademais, com o objetivo de avaliar a eficacia do pilates para o tratamento da
PD, Coban et al. (2021), realizaram um estudo com dois grupos de pacientes com PD,
no qual um grupo realizou o pilates clinico e o outro fisioterapia convencional.
Observou-se que em ambos 0s métodos houve uma melhora no equilibrio, controle
postural, forca dos membros inferiores, mobilidade funcional e equilibrio dindmico,
porém o pilates clinico demonstrou ser superior em todas as areas analisadas, em
especial no equilibrio dinamico, demonstrando uma melhor eficacia na diminuicdo do
risco de queda em relacéo a fisioterapia convencional. Portanto o pilates demonstra
ser eficaz para a melhora da funcionalidade do paciente com PD.

Outrossim, o estudo de GE, Y. et al, (2024) mostrou que a Terapia de
Reabilitagdo Hipertensiva (HPT), também funciona como uma alternativa valida para
o tratamento voltado para pacientes idosos com diagndéstico da Doenca de Parkinson.
Tendo em vista que muitos desses pacientes podem apresentar quadros que
impossibilitam de realizar o tratamento nos centros de reabilitacéo, a Telerreabilitacao
(TR) surge como uma estratégia cabivel no plano de tratamento. Assim, foi
comprovado que ambos os métodos contribuem com eficacia nos resultados de

funcdo motora e qualidade de vida desses pacientes, com o HPT apresentando
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melhor adesédo nos idosos, levando a conclusdo de que, na pratica clinica, o programa
de HPT mostra-se mais apropriado para idosos com baixa adesdo, enquanto o
programa de TR pode ser implementado de forma mais ampla através da internet,
alcangando um ndimero maior de pacientes. A DP est4 muito associada ao risco de
gueda e o estudo mostrou que o HPT foi eficiente na melhora do comprimento e
velocidade da passada, e no angulo de distancia do solo, reduzindo significativamente
0 risco de quedas nos pacientes de DP.

Além disso, outro fator importante que precisa ser levado em consideracao é a
intensidade e frequéncia do treinamento realizado com pacientes com DP. O
estudo realizado por Kathia, MM. et al. (2024) comparou o treinamento intervalado de
alta intensidade (HIIT) com o treinamento continuo de intensidade
moderada (MICT) com objetivo de analisar os efeitos dos diferentes treinamentos. Os
autores observaram que ambos os protocolos promoveram melhorias significativas no
desempenho fisico e nos sintomas motores, porém o HIIT apresentou ganho
clinicamente mais relevante no consumo maximo de oxigénio (VO2peak) e na reducdo
da fatigabilidade muscular. Nesse sentido, resultados sugerem que programas de
exercicio com maior intensidade e com intervalos podem proporcionar beneficios
adicionais a funcdo motora e a saude cardiorrespiratéria em individuos com doenca

de Parkinson.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Esta revisdo abrangeu um espectro diversificado de estudos que investigaram
diferentes estratégias fisioterapéuticas voltadas para o manejo da Doenca de
Parkinson. As evidéncias analisadas demonstraram que intervencdes como
o pilates clinico, a realidade virtual, o treinamento intervalado de alta intensidade,
a telerreabilitacdo e o0 treinamento orientado a tarefas promovem melhorias
significativas na funcdo motora, equilibrio, forca muscular e qualidade de vida dos
pacientes. Observou-se que abordagens mais dindmicas e individualizadas, que
associam componentes motores, cognitivos e tecnolégicos, tendem a potencializar os
resultados terapéuticos e favorecer a adesao ao tratamento. Conclui-se, portanto, que
a fisioterapia desempenha papel essencial e insubstituivel no tratamento
interdisciplinar da Doenca de Parkinson, sendo indispensavel para a reabilitacéo
global e a melhoria da qualidade de vida
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