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INTRODUCAO

A Doenca de Parkinson possui carater idiopatico, sendo desencadeada pela degeneracao progressiva
de neurénios dopaminérgicos da substancia negra. E considerada uma das enfermidades neurodegenerativas
mais comuns, afeta principalmente a populacao idosa. Os principais sintomas sao: bradicinesia, tremor
em repouso, rigidez muscular e alteracao postural. O agravamento destes sintomas reduz a capacidade
funcional dos pacientes, levando a dependéncia fisica e limitando a Qualidade de Vida (QV).

Estudos evidenciaram a eficacia da reabilitacdao associada ao tratamento farmacolégico em pacientes
com DP para a melhora da saude, no entanto o Treinamento Resistido (TR) é um novo recurso a ser tomado
como tratamento da mesma. O TR tornou-se uma das formas mais populares de exercicio para melhorar a
aptidao fisica de um individuo e também corrobora para o condicionamento de atletas (FLECK & KRAEMER,
2006). Com a evolucao positiva desses componentes, a independéncia e a capacidade funcional dos
pacientes com DP tornam-se ferramentas essenciais para aumento da longevidade com QV. Portanto,
0 objetivo principal do trabalho é verificar os efeitos do TR durante 15 semanas sobre 0 ganho de forca
muscular em pacientes com DP.
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O presente trabalho (ndo) contou com apoio financeiro de nenhuma natureza para sua realizacao.
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METODOLOGIA

Fizeram parte do estudo 20 individuos com diagnostico médico de DP (47 a 88 anos). Com 75% de
frequéncia de treino no Laboratério de Exercicio Resistido e Saude (LERES), classificados entre os estagios 1
e 3 da Escala de Hoehn &Yahr, que caracteriza incapacidade leve a moderada, que nao apresentassem outra
doenca neuroldgica associada. Os pacientes foram submetidos a um protocolo de TR com duas sessdes
semanais de 5 exercicios de forca (supino sentado, remada unilateral, levantamento terra, panturrilha em pé
e abdominal) durante 15 semanas, 2 séries por exercicio, 12 a 8 repeticdes maximas por série, com intervalos
de 1-2 minutos entre séries ou exercicios. No presente estudo, todos os voluntdrios tiveram frequéncia
maior que a estabelecida. Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Instituicdo (CAAE:
99119118.3.0000.8767). Antes e apds o treinamento foi realizada a avaliacdo da dinamometria para a mao
dominante. A distribuicdo dos dados foi verificada pelo teste de normalidade Shapiro-Wilk. As diferencas
antes e apds a intervencéo foram analisadas utilizando o teste t. Para as andlises foi considerado p < 0,05.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A andlise estatistica mostrou que os idosos com DP melhoram significativa a varidvel forca de preensao
manual aumentou significativamente apds a intervencao (antes: 24,7+7; depois: 28,746,5; p=0.04).

CONSIDERACOES FINAIS

Conclui-se que o treinamento resistido se torna recomendavel para o aumento da forca em idosos
com Doenca de Parkinson. Até o presente momento nao existe tratamento capaz de prevenir ou curar
a DP. As abordagens terapéuticas utilizadas visam diminuir os sintomas motores da doenca. Atualmente,
as duas principais abordagens terapéuticas da DP sao a farmacoldgica, com grande parte das pesquisas
concentradas em melhorar os medicamentos ja existentes, e a cirdrgica, como Ultimos alternativos
tradicionais (SIDEROWF, HOLLOWAY e STERN, 2000). No entanto, existe um crescente corpo de evidéncias
que demonstram os beneficios do exercicio em termos de neuroplasticidade e da capacidade do cérebro
para o auto reparo (SMITH e ZIGMOND, 2003).
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