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PACIENTES: ESTUDO DE CASO
THE CHALLENGES OF EARLY-ONSET PARKINSON'S DISEASE AND PATIENTS'
QUALITY OF LIFE: A CASE STUDY

VIANA, Veruschka Silva’

RESUMO

O objetivo do estudo consiste em analisar os desafios do Parkinson Precoce e a
qualidade de vida dos pacientes, através da descrigdo do seu perfil epidemioldgico,
bem como a sintomatologia, diagndstico e tratamento, identificando ainda os fatores
relacionados a qualidade de vida do paciente com Parkinson. Trata-se de um estudo
de caso fundamentado em uma revisdo integrativa da literatura com uma abordagem
qualitativa. Concluiu-se que, ficou evidenciada a importancia do Parkinson precoce
ocupar um lugar de respeito, atengdo e compromisso, haja vista que colabora
efetivamente para a qualidade de vida de seus pacientes. Desse modo, necessario se
faz a ampliagédo das discussdes sobre a tematica com o objetivo de se compreender
a realidade vivenciada pelos individuos, através de um dialogo aberto, seguro e
acolhedor sobre esse novo cenario, estimulando a reflexdo, orientacao e informacao,
utilizando-a como instrumento de emancipacéo.

Palavras-chave: Parkinson Precoce. Qualidade de vida. Desafios. Estratégias.

ABSTRACT

The objective of this study is to analyze the challenges of early-onset Parkinson's
disease and the quality of life of patients, through the description of its epidemiological
profile, as well as its symptomatology, diagnosis, and treatment, also identifying factors
related to the quality of life of patients with Parkinson's disease. This is a case study
based on an integrative literature review with a qualitative approach. It was concluded
that the importance of early-onset Parkinson's disease occupying a place of respect,
attention, and commitment was evident, given that it effectively contributes to the
quality of life of its patients. Therefore, it is necessary to broaden discussions on the
subject in order to understand the reality experienced by individuals, through an open,
safe, and welcoming dialogue about this new scenario, stimulating reflection,
guidance, and information, using it as an instrument of empowerment.

Keywords: Early-onset Parkinson's disease. Quality of life. Challenges. Strategies.
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INTRODUCAO

A Doencga de Parkinson (DP) constitui uma doenca cronica neurodegenerativa
que atinge sobretudo o Sistema Nervoso Central (SNC), acarretando reducéo
progressiva na produgao de dopamina na substancia negra, ocorrendo pela morte de
neurénios dopaminérgicos, responsavel pela realizagdo dos movimentos. No contexto
mundial, representa a segunda patologia comumente observada em idosos, atras
apenas da Doenca de Alzheimer, mas atinge os mais jovens também (GONCALVES,
SOUZA, 2023).

Sua denominagao emerge em homenagem ao médico inglés James Parkinson
(1755-1824), pioneiro em descrever sua sintomatologia, em meados de 1817, no
artigo “An Essay on the Shaking Palsy”. Tal denominacao sofreu mudanca apenas na
segunda metade do século XIX, através da proposta do médico neurologista francés,
Jean Martin Charcot (1825-1893) em homenagear o percursor da sua descrigao,
passando a partir de entdo a ser chamada Doenca de Parkinson (SILVA et al., 2021).

A Organizacdo Mundial da Saude (WHO, 2025) aponta a existéncia de cerca
de 4 milhdes de pessoas com a Doenca de Parkinson, correspondendo a 1% da
populagdo mundial a partir dos 65 anos; no entanto, em decorréncia da crescente
expectativa de vida e, por conseguinte, o envelhecimento populacional, pode haver a
duplicacdo desse numero até 2040. Ja no Brasil, estima-se 200 mil pessoas
diagnosticadas com a enfermidade.

O estudo sobre essa tematica € importante para compreender os efeitos a
longo prazo da DP, especialmente, a de inicio precoce, que pode influenciar a
qualidade de vida dos pacientes. A pesquisa pode contribuir para o desenvolvimento
de intervengdes terapéuticas mais eficazes, que ajudem individuos a superar as
dificuldades geradas por essa patologia; além disso, visa fornecer subsidios para
profissionais das diversas areas que lidam com o desenvolvimento humano e auxiliar
na formulagao de politicas publicas voltadas a saude integral do individuo.

O estudo tem como questao norteadora: “Quais sao as evidéncias cientificas

sobre os desafios do Parkinson Precoce e a qualidade de vida dos pacientes?”
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O objetivo geral consiste em analisar os desafios do Parkinson Precoce e a
qualidade de vida dos pacientes. Como objetivos especificos, relacionam-se:
descrever o perfil epidemiolégico da Doenca de Parkinson, bem como a
sintomatologia, diagnostico e tratamento; identificar os fatores relacionados a
qualidade de vida do paciente com Parkinson.

Trata-se de um estudo de caso fundamentado em uma reviséo integrativa da
literatura de abordagem qualitativa em bases pré-definida. Os dados obtidos mediante
analise foram agrupados por semelhanca e em seguida foi feita interpretacéo e exame
do estudo de caso.

O estudo encontra-se estruturado em sec¢des constituidas de parte introdutéria,
apresentando a contextualizagdo do tema, objetivos e justificativa; em seguida traz a
fundamentacao onde se relaciona os principais conceitos e indagacdes para embasar
o0 estudo; seguido da trajetéria metodoldgica, destacando o tipo de estudo,
instrumento de coleta de dados e analise dos resultados; em seguida, resultados e

discussao dos dados coletados e por fim, as consideracgdes finais.

PRELIMINAR CONCEITUAL DE DOENCA DE PARKINSON

Conceitualmente, a doenga de Parkinson (DP) constitui uma condi¢cao
neurodegenerativa complexa, idiopatica (sem uma etiologia explicavel) ou secundaria
(quando ha uma razdo conhecida) marcada pela presenga de sintomas motores e ndo
motores debilitantes, causados pela degeneragdo dos neurénios dopaminérgicos na
substancia negra pars compacta (SN), localizada no mesencéfalo, e pela presenca de
corpos de Lewy (inclusdes citoplasmaticas que contém agregados insoluveis de alfa-
sinucleina). Acrescenta-se que sua disseminagao afeta outras regides cerebrais,
abrangendo neurdnios ndo dopaminérgicos, colaborando para a complexidade e
diversidade de sua sintomatologia (PORTELA et al., 2024).

Ao investigar DP de inicio precoce (DPIP), observa-se certa escassez de

estudos, como também variagdes no que se refere a faixa etaria que se encaixa em
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tal categoria; haja vista que, nos estudos iniciais, utilizava-se o intervalo entre 21 anos
e 40 anos, e em seguida, foi estendido até 50 ou 55 anos (Laurini et al., 2023).

De acordo com Bertucci Filho (2006), a DP corresponde a segunda doencga
neurodegenerativa mais frequente entre a populacdo acima de 65 anos (1 a 2%),
sendo que, os pacientes com manifestagdes clinicas em idade mais jovem s&o
denominados portadores de DP de inicio precoce (DPIP), equivalendo a 5 a 10% da
totalidade desses pacientes.

Conforme literatura investigada, os casos pioneiros de parkinsonismo de inicio
precoce datam de 1899 e 1902, respectivamente, envolvendo familiares; apesar de ja
haver relatos anteriores marcados por controvérsias quanto ao seu diagndstico
(BARRADAS et al., 2024). Barrada et al. (2024) apresentam uma classificagao
pautada nas propriedades clinicas e de resposta terapéutica, elencando trés tipos
fundamentais: 1 - Apresentacéo clinica e curso similar ao que ocorre nos casos de DP
idiopatica de inicio mais tardio, como habitual, resposta terapéutica a levodopa mais
dramatica; 2 - Os pacientes sao similares aos do tipo 1 no que concerne a idade e
sintomas, mas a resposta a levodopa € menos evidente; 3 - Casos de inicio muito
mais precoce (abaixo dos 20 anos, entre os 6 e os 16 anos), cujos sintomas

habitualmente se iniciavam nos membros inferiores.
ESTAGIOS / FASES

Fica constatado no Parkinson idiopatico que sua evolugdo emerge lenta e
variavel, existindo padrdes tipicos marcados por estagios, costumeiramente usando a

escala de Hoehn e Yahr (como mostra quadro 1).

Quadro 1 — Estagios da DP conforme classificacdo de Hoehn e Yahr
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Estagio 1: Sintomas leves que ndo interferem nas atividades diarias. Tremor apenas em um
Estagio Inicial | lado do corpo. Detecta-se mudancas (na postura, equilibrio e expresséo facial).

Estagio 2: Piora com sintomas afetam os dois lados do corpo. Problemas para caminhar e ma

Bilateral postura aparentes. Viver sozinha, mas tarefas sédo mais dificeis e demoradas.

Estagio 3: Comum perda de equilibrio, lentiddo de movimentos e quedas, paciente
Instabilidade | independente mas os sintomas se agravam e prejudicam atividades como vestir e

Moderada comer, andar em linha reta ou ficar em pé.

Estagio 4: Os sintomas séo graves e limitantes. E possivel ficar em pé sem assisténcia, mas
Instabilidade | o movimento pode exigir um andador. Precisa de ajuda com as atividades diarias

Grave e é incapaz de viver sozinha

Estagio 5: Estagio mais avangado e debilitante. A pessoa precisa de uma cadeira de rodas

Dependente | ou esta acamada, podendo alucinagdes e delirios.

Fonte: Balsanelli e Teixeira-Arroy (2015).

Com isso, salutar se faz pontuar que cada paciente é unico, apresentando
estagios distintos e aspectos clinicos variaveis. Ocasionalmente, os sinais sao de
dificil caracterizacado, em virtude de alteragdes na caligrafia, diminuicdo da agilidade,
dores nas articulagdes, fraqueza nos membros inferiores, lentiddo ao caminhar, ou
ainda queixas imprecisas, como cansaco, apatia, depressao e falta de disposicéo para
o trabalho, que podem ser indicios iniciais da condi¢do. Na maioria dos casos, 0s
sintomas tipicos (tremor, rigidez e bradicinesia) possibilitam o diagndstico na primeira
avaliacdo (BARRADAS et al., 2024).

FATOR DE RISCO

Em conformidade com Bezerra et al (2024), um dos principais fatores de
risco hereditarios relacionados a DP é a mutagdo no gene SNCA, que codifica a alfa-
sinucleina, uma proteina envolvida na formagao de corpos de Lewy, caracteristicos
da condicdo. Pesquisas com familias que apresentam histoérico de Parkinsonismo tém
demonstrado a transmissibilidade como um elemento relevante na patogénese da
doenca.

A exposigao a determinados agentes ambientais também tem sido fortemente
implicada como um fator de risco para o desenvolvimento da DP. Estudos

epidemioldgicos tém associado de maneira consistente a exposigéo a pesticidas a um
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risco elevado de desenvolvimento da enfermidade (ASCHERIO; SCHWARZSCHILD,
2016).

Investigagdes recentes tém analisado a fungao do microbioma intestinal na
patogénese da DP, propondo que a disbiose intestinal e a inflamagao crénica
podem contribuir para a progressdo da enfermidade, corroborada pela detecgao de
alfa-sinucleina patolégica no trato gastrointestinal em estagios iniciais, abrindo
novas oportunidades para intervengdes terapéuticas na modulacdo do microbioma
(BEZERRA et al., 2024).

A interacdo entre a DP e os fatores de risco cardiovascular € de grande
relevancia clinica, onde pacientes apresentam alteracées no controle autondédmico
cardiaco, tornando-os vulneraveis a condigbes cardiovasculares, como a rigidez
arterial e a modulagdo anormal da pressao arterial; aumentando a probabilidade de
complicagbes cardiacas graves. Além disso, o estado nutricional comprometido
frequentemente observado em pacientes com DP pode potencializar esses riscos
(CHOQUE et al., 2024).

Constata-se ainda que os fatores que influenciam no surgimento da DPIP,
estdo associados, principalmente, a fatores genéticos, traumaticos e quimicos, além
dos fatores econémicos, emocionais e sociais (BARRADAS et al., 2024).

Atualmente, existem diversas teorias sobre as possiveis etiologias relacionadas
a DP, dentre elas as que apontam que habitos comportamentais como tabagismo,
consumo de cafeina constante, inatividade fisica ou sedentarismo afetam o risco de
desenvolvimento da DP. Por isso, estudos sugerem que o risco € amplamente
influenciado por fatores exdgenos, onde fatores ndo genéticos sdo subestimados e
pouco estudados (VIDAL et al., 2024).

SINTOMATOLOGIA E PRINCIPAIS MANIFESTAGOES
A triade classica dos sintomas da DP é& composta de tremor, rigidez e

bradicinesia. As primeiras expressdes da DP sao registradas em decorréncia de uma

reducdo na performance motora, impactando a realizacdo das atividades diarias
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desses individuos de maneira a restringir ou até mesmo proibir tais ag¢des. Nesse
contexto, ocorre um comprometimento na qualidade de vida do paciente, afetando o
estado psicologico e a interagdo com aspectos do ambiente, o que limita sua
integracao social (MALAK et al., 2017).

Figura 1 — Principais sintomatologias da Doenca de Parkinson
prmeeper—

doenca-de-parkinson. Acesso em: 11 set.2025.

O diagndstico clinico fundamenta-se na ocorréncia de bradicinesia e, pelo
menos, um dos demais sinais motores principais, como rigidez e tremor em repouso,
inicialmente unilaterais, que se expandem contralateralmente ao longo do curso da
DP, mantendo a assimetria. Com a evolug¢ao, pode haver a manifestacdo de sintomas
motores, como instabilidade postural e disturbios na marcha (DE CAROLIS et al.,
2023).

Além das qualidades motoras primordiais, cerca de 90 a 95% dos individuos
com DP manifesta sinais ndo motores que abarcam uma vasta gama de fungdes
(conforme mostra a figura 1). Destarte, alguns sinais surgem anos ou até
décadas antes do surgimento do fendtipo motor classicoe se tornam
progressivamente mais comuns a medida que a enfermidade avanga, intensificando
a incapacidade geral e comprometendo a qualidade de vida, impactando e

variando em termos de sequéncia e intensidade (FREITAS, 2023).
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DIAGNOSTICO

O diagndstico da DP é clinico, fundamentado nos critérios da MDS (Movement
Disorder Society), sendo necessaria a presenca de bradicinesia associada a pelo
menos um sintoma motor fundamental (tremor em repouso ou rigidez), além
da exclusdo de outras condigbes que possam imitar a patologia (CHOU et al., 2017).

Segundo a Sociedade Internacional de Parkinson e Desordens do Movimento
(POSTUMA et a., 2015), o primeiro critério é a presenga de parkinsonismo - definido
como bradicinesia combinado com tremor ou rigidez, ou ambos -, somado a (a)
auséncia absoluta de critério de exclusdo de DP, (b) pelo menos dois critérios de
suporte e (c) auséncia de sinais de alerta.

O diagnéstico da enfermidade é extremamente complexo. O diagnéstico clinico
da DP é predominantemente baseado em sinais motores, incluindo tremor de repouso
assimétrico e progressivo, rigidez em roda dentada e bradicinesia (TOLOSA et al.,
2021). No entanto, também é essencial considerar os sintomas nao motores, que
podem surgir anos antes do surgimento dos déficits motores, tais como anosmia,
constipacgdo, depressao e disturbios do sono. Nos estagios avangados, apresentam-
se caracteristicas ndo motoras, como disfungdo autonémica, dor e comprometimento

cognitivo.

TRATAMENTO

Até o momento, n&o ha terapias para DP que garantam a reverséo do estado
de degeneragcdo neuronal; destacando-se a presenga de abordagens que
proporcionam alivio dos sintomas por meio de intervengdes farmacologicas, ndo
farmacoldgicas, cirurgicas e alternativas (HAYES, 2019).

Terapias inovadoras, como o transplante de células dopaminérgicas originadas
de células-tronco, demonstram potencial, mas enfrentam desafios éticos e restricdes
em relagdo a disponibilidade celular. A reprogramacgéo de astrocitos para substituir

neurdnios perdidos se revela como uma alternativa promissora, assim como as
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estratégias destinadas ao reparo de disfungbes mitocondriais e ao gerenciamento da
inflamacéao. No entanto, é essencial analisar as possiveis repercussoes a longo prazo
antes de sua implementacao clinica abrangente (WANG et al., 2023).

As estratégias farmacolégicas para o manejo da DP incluem
predominantemente a administragdo de levodopa e agonistas dopaminérgicos,
que auxiliam na mitigagdo dos sintomas motores ao substituir ou estimular a
dopamina. Terapias inovadoras, como agonistas do receptor GLP-1, estdo sendo
examinadas em virtude de seu potencial neuroprotetor, abrangendo a redugdo da
inflamacédo e do acumulo de proteinas nocivas. Outros compostos antidiabéticos
também estdo sendo investigados, com o objetivo de enfrentar tanto os sintomas
motores quanto os cognitivos da DP, explorando a reducédo do estresse oxidativo e
a melhoria da fungéo mitocondrial (NOWELL et al., 2023).

De acordo com Hilario e Hilario (2021), o tratamento da DP combina diferentes
classes de medicamentos para alcangar o melhor efeito terapéutico com o minimo de
efeitos colaterais, especialmente buscando reduzir a necessidade de altas doses de
levodopa (L-DOPA), que é a droga mais potente e utilizada. A L-DOPA, precursora da
dopamina, atravessa a barreira hematoencefalica e € convertida em dopamina, mas
seu uso prolongado provoca discinesias e flutuagbes motoras, exigindo doses cada
vez maiores e intervalos menores. Para reduzir esses problemas, utilizam-se
inibidores da dopa descarboxilase (DDC), que diminuem efeitos adversos, e agonistas
dopaminérgicos, empregados tanto na fase inicial para retardar o uso da L-DOPA
quanto em fases avangadas em associagdo, permitindo menor dosagem e melhor
controle dos sintomas. Os inibidores da MAO e da COMT também sao importantes,
pois aumentam a biodisponibilidade da L-DOPA e tornam seus efeitos mais
duradouros, contribuindo para o controle das flutuagcbes motoras. Além disso,
medicamentos com propriedades antiglutamatérgicas podem ser usados como
monoterapia em fases iniciais, embora ndo sejam a primeira escolha.

Diante das limitagdes da terapia farmacolégica, surgem alternativas nao
medicamentosas com resultados promissores. Técnicas como a estimulacao

transcraniana magnética (TMS) e a estimulagado por corrente continua de baixa
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intensidade (tDCS) mostraram beneficios na recuperagdo motora e cognitiva de
pacientes com DP e depressado associada. O exercicio fisico também se destaca,
como demonstrado em estudos com a pratica de Tango, que promoveu melhora
motora e reforgou a ideia de que atividades voluntarias podem proteger e até reverter
sintomas da doenga. Assim, compreender melhor os mecanismos dessas terapias
experimentais pode abrir caminho para novos farmacos e justificar a valorizagéo de
praticas fisicas, sociais e culturais como estratégias de prevengao nao apenas da DP,

mas também de outras doengas neurodegenerativas (HILARIO, HILARIO, 2021).

METODO

Trata-se de um estudo de caso fundamentado em uma revisao integrativa da
literatura com uma abordagem qualitativa de dados encontrados em bases
eletrénicas, com o fim de sumarizar a literatura teérica ou empirica anterior para prover
o entendimento compreensivo de um fenémeno particular ou problema relacionado a
saude (MARCONI, LAKATOS, 2021). Acrescentou-se a revisdo um estudo de caso
que, dentre os tipos de pesquisa qualitativa, um dos mais relevantes, pela
complexidade determinada, pelos suportes tedricos que alimentam o investigador.

A problematica do estudo se constituiu em: Quais sédo as evidéncias cientificas
sobre os desafios do Parkinson Precoce e a qualidade de vida dos pacientes?

A busca de dados foi realizada pela pesquisadora por meio de consultas em
publicagdes nas bases de dados: Scientific Eletronic Library Online (SciELO),
Literatura Latina-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Medline
(Literatura Internacional em Ciéncias da Saude) e Google académico.

Para garantir ampla busca, foram selecionados descritores dos vocabularios
controlados de cada base de dados, utilizando-se os operadores booleanos “AND” e
“OR”: Parkinson precoce, qualidade de vida, desafios, inovagdes e estratégias.

Os critérios de inclusao foram publicagbes na integra, sem limitagdo temporal,
disponiveis nos idiomas portugués, inglés e espanhol. Quanto aos critérios de

exclusao: capitulos de obras, editoriais, relatérios técnicos, estudos duplicados e que
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nao respondiam ao questionamento da pesquisa, producdes incompletas,
indisponiveis gratuitamente.

A selecao dos estudos foi realizada pela leitura dos titulos € resumos. Em
seguida, os artigos selecionados foram lidos na integra e agrupados segundo o tema
abordado. Dessa maneira a analise dos artigos que foram incluidos na reviséo se deu

através de interpretacao das fontes primarias, bem como uma sintese.

ESTUDO DE CASO

VSV, 48 anos, brasileira, natural de Floriano no Piaui, viiva, mée de dois filhos,
microempreendedora atuando na area de pesquisa e consultoria académica em
escritorio proprio ha 27 anos. Paciente apresenta sindrome do tunel do carpo e
tendinopatia bilateral do supra-espinhal. Além disso através de ressonancia da lombar
€ observado desgaste natural, como também derrame articular nos joelhos,
comprovado por meio de ultrassonografia. Alimentacdo normal e intestino funcionando
normal também. Paciente faz tratamento para hipertensao arterial tomando losartana
e clortalidona.

Em meados de 2017, percebeu-se incidéncia de dor articular e lombar, com
dorméncia e fraqueza nos membros superiores, com intensidade maior no lado
esquerdo; sendo confundida e diagnosticada como tendinite e/ou LER em decorréncia
de carga de trabalho e, assim, entendida como doenca laboral apenas.

Sintomatologia a partir de 2022 apresentando tremor nos membros superior e
inferior do lado esquerdo, fraqueza muscular, inclinacdo do corpo para frente,
auséncia de coordenagao motora do lado esquerdo e choro frequente. Posteriormente
inicia dificuldade ao caminhar apresentando arrastado do pé esquerdo. Ao procurar
neurologista, inicialmente foi diagnosticada com tremor essencial, medicada com
primid com bom resultado no controle do tremor. Mas sugere diagnostico de DP com
uso de prolopa 2 comp ao dia, sem resultado.

Em seguida diagnosticada com crise de ansiedade e medicada com
Propranolol com bom resultado também no controle do tremor. Continuando os

sintomas de fraqueza muscular e dificuldade ao caminhar, um segundo neurologista
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retorna ao diagndstico de tremor essencial com tratamento a base de primid com bom
resultado, mas permanece ainda os sintomas e encaminha para terceira opiniao
meédica, sugerindo possivel quadro de parkinsonismo.

Terceiro diagnostico confirmando provavel doenga de Parkinson através de
exame clinico e teste medicamentoso. A partir do terceiro diagndstico inicia o
tratamento com prolopa, Esc e Pisa, apresentando resultado bastante significativo
melhorando postura, caminhado e tremor. Apresenta melhora no humor chorando
menos. Sono tranquilo, mas com sonhos frequentes. Paciente inicia atividade fisica a
base de exercicios aerdbicos utilizando a bicicleta ergométrica e eliptica, dangando e
fazendo atividade de alongamento.

Segundo dados obtidos, fica clara a dificuldade de fechar diagnéstico, comum
na maioria dos casos de Parkinson Precoce, em decorréncia da sintomatologia se
confundir com outras doengas neurodegenerativas; e, no caso em estudo, ser
mascarado por doencgas laborais como tendinite e LER, desencadeados pela jornada
de trabalho de mais de duas décadas. Para Santos (2017), essa dificuldade de
diagndstico pode estar associada ainda ao subdiagndstico decorrente do dificil acesso
da populagao aos servigos de saude e a interpretacdo de normalidade para os quadros
iniciais de bradicinesia e tremor em idosos. Tal fato confirma-se haja vista que 72%
dos pacientes identificados como portadores de DP nao apresentam diagndstico
fechado. Essa acessibilidade € um desafio, pois para obtengcado de diagndstico, a
paciente passou por uma sequéncia de consultas particulares, haja vista que, pelo
Sistema Unico de Saude a demora é bastante significativa causando um atraso no
diagndstico e tratamento, e, com isso, subnotificacéo.

Consoante estudo de Moreira, Santos e Nascimento Junior (2023), essa
dificuldade de diagnostico ainda esta relacionada a sobreposi¢cado de sintomatologia
depressiva, comumente observada em casos de DP, estando interligada a sintomas
motores, com destaque ao subtipo parkinsoniano rigido-acinético variando segundo a
reducgéo do efeito da levodopa.

Com o uso da medicacao adequada, a paciente apresentou quadro de melhora

efetiva, contribuindo para o desenvolvimento de suas atividades da vida diaria mais
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independente, apesar de alguns momentos marcados por dores e fadiga. Como
esclarece Scheffer et al. (2018), que a fadiga pode ser qualificada como fadiga
subjetiva marcada pela dificuldade em comecar e/ou sustentar uma determinada
atividade fisica ou mental; constituindo assim, um obstaculo a efetivacéo de atividades
fisicas e intimamente associada ao sedentarismo proprio dos pacientes com DP.

Em se tratando ainda de medicacéo, ficou evidente em alguns momentos a
presenca de hipotensao ortostatica (HO), apos inicio do uso de Pisa 0,75mg que como
pontua Vilaca et al (2019), corresponde a um sintoma autonémico frequente na DP,
caracterizando-se pela queda da pressao arterial sistdlica, estimado em dois tergos
dos pacientes, com prevaléncia superior decorrente de uso de polifarmacia e falha
dos mecanismos de adaptacéo postural, incluindo-se maior risco de quedas; sendo
recomendado uma avaliagdo rotineira; a qual foi prontamente indicada pela
neurologista e realizada com resultado normal.

Outro ponto observado na paciente diz respeito ao bem-estar proporcionado
pela realizacdo de atividades fisicas, envolvendo bicicleta ergométrica, bicicleta
eliptica, plataforma vibratdria, jump, além de danca, relaxamento e alongamento.

Como salienta Silva et al (2020), verifica-se a confirmagao de grande beneficio
advindo da realizagdo de exercicio fisico regularmente, haja vista a promogao de
melhoria no quadro geral do paciente, abrangendo resisténcia muscular, marcha,
equilibrio e postura corporal, plasticidade neural, coordenacdo motora e funcao
cardiorrespiratoria e ainda aumento na quantidade de neurbnios, maior eficiéncia dos
neurotransmissores e melhor captacdo de dopamina, constituindo-se importante
instrumento no auxilio ao tratamento.

Coimbra et al (2023), por sua vez, pontuam que junto a medicagéo, a atividade
fisica é relevante no sentido de conservar as perdas funcionais, cognitivas,
psicoldgicas e sociais da pessoa com DP, retardando ou minimizando o agravo da
doenga, bem como o desenvolvimento de complicagbes futuras. Diante disso, as
atividades fisicas e fisioterapia foram de grande valia para a retomada a uma vida
mais ativa, mesmo permeado por alguns poucos momentos “off’, a paciente sentiu-se

mais segura e forte diante das dificuldades. Destaca-se, principalmente atividades
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aerobicas e de alongamento, incluindo a danga descompromissada junto com o canto,
sem seguir modelos ou roteiros fixos.

Outro fator significativo relaciona-se ao psicolégico do paciente que devido as
mudancgas no corpo afetando especialmente a coordenacdo motora, o paciente passa
por um quadro de depresséo e ansiedade, por vezes bastante profundo, intercalado
por alteragdes no humor e muito choro, bem como com isolamento frequente e sem
motivagao aparente.

Para Moreira, Santos e Nascimento Junior (2023), pacientes com DP
apresentam maior propensdo a quadros depressivos decorrentes do
comprometimento da producdo de dopamina, estando associada a condigao
debilitante gerada pela doenca. Faria et al (2019) evidenciam em seu estudo que a
ansiedade piora a qualidade de vida de individuos com DP, haja vista que os sintomas
motores impactam nesse quadro, sendo essencial o seu diagnostico e o tratamento
para a promog¢ao do bem-estar e qualidade de vida.

No caso em foco, a paciente a partir de um acompanhamento com neurologista
especializada em doengas do movimento, obteve uma melhora infinitamente
significativa, por oferecer um suporte humanizado, trazendo de volta a confianga e a
perspectiva de dias melhores. A DP passou a ser vista apenas como uma parte da
paciente, motivando-a a um recomec¢o levando em conta suas limitagdes, mas
enfrentando cada obstaculo com persisténcia.

No que se refere a terapia ocupacional, a paciente relacionou algumas
estratégias como grupo de vivéncia, cubo magico, jogos de memdria e tabuleiros,
caderno de artes, treino de caligrafia, atividades de pinturas, recorte e colagem,
cruzadinhas, leituras diversas (livros fisicos e digitais), canto (Karaoké) e testes de
conhecimentos gerais.

Foi verificada a viabilidade e eficacia da integragdo entre marcha e musica,
encontrando melhora na velocidade da marcha, do tempo da passada, cadéncia e
gravidade dos sintomas motores, integrada de forma segura durante exercicio

domiciliar para tratamento dos sintomas motores na DP (GONDIM et al., 2016).
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O estudo de Silva e Carvalho (2019) enfatiza o emprego de grupo de vivéncia
como tratamento terapéutico ocupacional proporciona a melhora da socializagao, da
motivacao, das relacdes interpessoais e familiares, da autoestima e do conhecimento
da doenca, colaborando para a participacdo social e qualidade de vida, bem como
para a manutencdo de sua funcionalidade e reducido na bradicinesia e melhora do
bem-estar psicoldgico.

Enquanto isso, Oliveira et al (2024) faz referéncia aos beneficios do uso de
jogos como recurso de enriquecimento ambiental baseado em intervengcbes com
estimulo em multiplos dominios, envolvendo videogames ou recursos de realidade
virtual, estimulando aspectos cognitivos e sociais, além da neuroplasticidade e
proporcionando inovagao e motivagao.

Santos e Coronago (2017) destacam que, as atividades fisicas e ludicas séo
medidas sustentaveis e atende a demanda da saude publica nacional, por ser feito
em grupo ou ainda individualmente quando necessario. Enquanto isso, Cavaliere
(2014 apud SANTOS, CORONAGO, 2017) pontua que, a musicoterapia promove
inicialmente um resgate da autoestima do parkinsoniano, e em seguida pode associar
segmentos corporais como membros, tronco, marcha, alongamentos, fortalecimento
muscular, cintura, abdome etc, incluindo-se também reducéo nos sintomas da doenca,
equilibrio, mobilidade e independéncia funcional.

Para Rosa et al. (2020), a implementacdo de jogos tradicionais adaptados
oportuniza uma melhoria da sua autoeficacia e uma percepcéao positiva e benéfica da
participagcéo nas atividades propostas. Monzeli et al. (2016) declara que a intervengao
da terapia ocupacional promove a manutengao da capacidade funcional, inexistindo
deterioragao de fungdes, mas a melhora da funcionalidade especialmente voltadas a
alimentacgao e escrita manual, contribuindo para a minimizagdo da sintomatologia da
DP e impactando positivamente nas atividades cotidianas.

Além disso, a paciente relatou retorno as atividades académicas, matriculando-
se em graduacgéo iniciada e nao finalizada, o que despertou seu animo por se tratar

de um sonho que havia sido abandonado anos atras. Enté&o, ficou claro a importancia
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da associagdo entre o suporte neuroldgico, tratamento farmacoldgico, atendimento
psicologico e fisioterapéutico, atividades fisicas e ainda terapia ocupacional.

Atualmente, Silva et al. (2021) mencionam que emergem ligadas ao tratamento
medicamentoso, procedimentos cirurgicos, fisioterapéuticos, ocupacionais,
fonoaudioldgicos e as atividades fisicas, amenizando a sintomatologia da DP, haja
vista que, combinados, auxiliam de maneira positiva o seu enfrentamento.

No caso investigado, o maior desafio foi a aceitagéo por falta de conhecimento
sobre a doenga e principalmente por atrelar sua concepgao ao fim de vida, excluindo-
se um futuro dos planos. A aceitagdo também esteve ligada ao medo de desamparar
os filhos, tornando-se um fardo e ndo podendo oferecer subsidio e apoio tao
necessarios na juventude, sendo que esta € vilva e responsavel pelos filhos.

Além disso, também associado a falta de conhecimento € a aceitagao e suporte
da familia, que entende a DP apenas como uma forma de tremor, excluindo todas as
demais sintomatologias motoras e ndo motoras acarretadas pela doenga. Motivo pelo
qual, a pesquisadora buscou aprofundar estudos com a realizagao desta publicacgao,
para melhor entender as transformacdes por que vem passando e orientar os filhos,
marido e familiares quanto ao desenvolvimento e acompanhamento diario.

Neste contexto, Valcarenghi et al (2019) destacam a inclus&o e participagao da
familia no enfrentamento da DP, sendo que a aceitagao e o cuidado com o paciente
promovem a sua estabilidade e autoestima e, por conseguinte, melhora a qualidade
de vida; constituindo-se essencial a adaptacao do paciente e melhora a resposta ao
tratamento e suas limitacdes.

Por fim, Aguilera e Vasconcelos (2020) relatam que os desafios enfrentados por
pacientes com Parkinson Precoce sao distintos dos demais pacientes, haja vista o alto
risco da sintomatologia ndo motora interferir nos anos considerados mais produtivos,
impactando socialmente, desencadeando perda de emprego e aposentadorias
precoces, aumento de conflitos conjugais e disturbios na vida familiar, maior estigma

social e depressdo, culminando na deterioragao da qualidade de vida.
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CONSIDERAGOES FINAIS

Mediante o exposto, vislumbra-se a importancia do Parkinson precoce ocupar
um lugar de respeito, atencdo e compromisso, haja vista que colabora efetivamente
para a qualidade de vida de seus pacientes. Desse modo, necessario se faz a
ampliagdo das discussdes sobre a tematica com o objetivo de se compreender a
realidade vivenciada pelos individuos, através de um dialogo aberto, seguro e
acolhedor sobre esse novo cenario, estimulando a reflexao, orientacao e informacao,
utilizando-a como instrumento de emancipacéo.

Outrossim, ressalta-se a necessidade de ampliacdo no numero de estudos
voltados a influéncia do Parkinson precoce nas relagcdes interpessoais, servindo como
fundamento a equipe multiprofissional envolvida na situagao investigada. Diante disso,
espera-se que este estudo possa contribuir para o aprofundamento dos
conhecimentos e, principalmente, possa despertar o interesse para o desenvolvimento

de novos estudos, haja vista que se trata de uma problematica bastante complexa.
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