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Resumen

La enfermedad de Parkinson (EP) es un trastorno progresivo y neurodegenerativo que afecta al
estado fisico, psicoldgico, social y funcional de las personas. El ejercicio fisico deviene en una
alternativa en el control de los sintomas y mejora de la calidad de vida de los pacientes, se utiliza
para el tratamiento de algunos de los sintomas motores y no motores. Este estudio se enfoca
en delimitar el efecto que tienen en la calidad de vida de los pacientes con la enfermedad de
Parkinson las diversas técnicas de rehabilitacion con ejercicios fisicos, reportadas en la
literatura cientifica seleccionada, mediante la revision sistematica. Se escogen 20 estudios
sobre el tema, constatando en los articulos revisados el empleo y efecto de los ejercicios
aerobicos, los entrenamientos de fuerza y flexibilidad, postura, coordinacion y equilibrio;
también ejercicios multifacéticos como taichi, yoga y danza, todos en diversas variantes. Las
diferentes formas de ejercicio producen disimiles mejoras en la capacidad aerdbica, fuerza,
equilibrio, marcha, calidad de vida y mejora funcional en general. Se evidencia que el ejercicio
fisico revierte sintomas y atenda la evolucion de la EP. Los programas de rehabilitacion deben
iniciarse precozmente, ser multifacéticos, sequros y divertidos para mantener la adherencia y
las estrategias personalizadas deben ser consideradas. Hay cuestiones sin una respuesta aun
avalada cientificamente por las limitaciones en las investigaciones, entre estas: el tipo de
ejercicio mas eficaz, frecuencia de realizacion, intensidad y series de entrenamiento.
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Abstract

Parkinson's disease (EP) is a progressive neurodegenerative disorder that affects the physical,
psychological, social and functional status of people. Physical exercise becomes an alternative
in the control of symptoms and improvement of the quality of life of patients, it is used for the
treatment of some of the motor and non-motor symptoms. This study focuses on delimiting the
effect on the quality of life of patients with Parkinson's disease of the various physical exercise
rehabilitation techniques reported in the selected scientific literature, by means of a systematic
review. Twenty studies on the subject were selected, showing in the articles reviewed the use
and effect of aerobic exercises, strength and flexibility training, posture, coordination and
balance, as well as multifaceted exercises such as tai chi, yoga and dance, all in different
variants. The different forms of exercise produce different improvements in aerobic capacity,
strength, balance, gait, quality of life and general functional improvement. There is evidence that
physical exercise reverses symptoms and attenuates the progression of EP. Rehabilitation
programs should start early, be multifaceted, safe and fun to maintain adherence and
personalized strategies should be considered. There are questions without a scientifically
supported answer due to limitations in research, among these: the most effective type of
exercise, frequency of performance, intensity and training series.
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INTRODUCCION

La enfermedad de Parkinson (EP) es un trastorno progresivo y degenerativo caracterizado por
una produccion inadecuada de dopamina (DA) debido a la degeneracion de las neuronas
dopaminérgicas en la sustancia negra (Marusiak et al., 2019) asociado principalmente con
sintomas motores que resultan de una actividad anormal en los circuitos motores de los
ganglios basales y que también se presenta con disfunciones de los sistemas autonémico,
metabdlico y cardiovascular (Mavrommati et al., 2017).

El ejercicio es considerado una opcion importante para mejorar la calidad de vida de los
pacientes con enfermedad de Parkinson, sin embargo, existen ain muchas omisiones sobre
diferentes cuestiones que son centrales para su utilizacion como estrategia terapéutica en
estos pacientes. La obtencion de evidencias cientificas suficientes sobre la efectividad y
seguridad de las diversas técnicas de ejercicios fisicos en los sintomas motores y no motores
de la EP, el momento oportuno en la evolucién de la enfermedad en que deben ser empleadas,
las expectativas que se pueden tener en cuanto a sus resultados y las combinaciones mas
efectivas de estas técnicas en estrategias integrales, son aspectos aun no concluyentes y
perentorios para una correcta toma de decisiones en el tratamiento y rehabilitacion del
paciente.

Para los profesionales se genera la necesidad de actualizacién y revisidon constante de la
informacién referente al tema. Esta informaciéon obviamente puede aparecer dispersa. La
revision sistematica es una herramienta util que permite acceder a articulos actualizados que
sintetizan la informacién y poseen altos estandares. Estos articulos resultan las mejores
fuentes de evidencia para constatar los avances logrados en el tema que nos ocupa,
especificamente sobre la utilizacién del ejercicio en la rehabilitacion y tratamiento de la
enfermedad de Parkinson. Contar con un resumen claro y estructurado de la informacion
disponible y de los resultados alcanzados, desde la revisidn de la informacién obtenida de los
articulos seleccionados y del analisis critico de dicha informacion, como pretende el presente
estudio, es pertinente, novedoso y actual.

METODO

Se realiza una revision sistematica (RS) de la literatura cientifica sobre técnicas de
rehabilitacion mediante ejercicios fisicos en pacientes con EP.

Se utiliza esta metodologia considerando que permite efectuar una sintesis de las evidencias
existentes para responder la pregunta de investigacion planteada, porque utiliza métodos muy
especificos y sistematicos para la identificacion, selecciéon y evaluacion critica del estudio
original y poder extraer y analizar los datos incluidos en la revision con el rigor que se requiere.

Estarevision se basa en labusqueda avanzada de datos en PubMed y Web of Science, utilizando
los términos tesauros y anadiendo los conectores boléanos, después de obtener los resultados
se filtré para disponibilidad de texto acceso libre y gratuito, los Ultimos 5 afios de publicacion,
ensayo controlado aleatorio, estudios que evaltan una de las siguientes cualidades: calidad de
vida, bienestar, satisfaccion, equilibrio, y coordinacion o algun parametro de la marcha, estudios
en humanos, edad mas de 65 afos, idioma inglés — espaiol, la forma de ejercicio puede
combinar hasta 2 técnicas de ejercicios fisicos y entre otros filtros como Geriatrics, Gerontology,
Rehabilitation, Sport Sciences y criterios PRISMA.
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RESULTADOS Y DISCUSION
Tabla 1
Datos de revision sistematica

AUTOR-ANO
Li et al 2020

PARTICIPANTES
Serecopilarony
analizaron los
datos de las
entrevistas, el
rendimiento fisico
y clinicoy el
consumo de
levodopa de 500
pacientes con
enfermedad de
Parkinson
confirmada (nivel
de gravedad | a

).

OBJETIVO
El objetivo del
estudio fue
comparar el efecto
de los ejercicios de
rutina y el Tai Chi

sobre el rendimiento

fisico y clinico en
personas mayores
que padecen la
enfermedad de
Parkinson.

TIPO DE ESTUDIO
Un andlisis de
cohorte
retrospectivo

TECNICAS DE REHABILITACION
Los participantes que recibieron
80 min / dia de Tai Chi 3 veces /
semana durante 2 meses se
incluyeron en el grupo de Tai Chi
(TC) (n = 250) y los que recibieron
90 min / dia de ejercicio de rutina
3 veces / semana durante 2
meses fueron incluidos. En el
grupo de ejercicio de rutina (RE)
(n = 250).

RESULTADOS
El tai chiy el ejercicio de rutina
mejoraron el levantamiento y
avance cronometrado, la caminata
rapida de 50 pies y el alcance
funcional (P <0. 05 para todos), pero
la intensidad del Tai Chi para
mejorar dichos parametros fue
mayor que el ejercicio de rutina. La
incidencia de caidas se redujo con
ambas terapias fisicas (P <0,05 para
todos) pero mas para el grupo TC (P
<0,0001, q = 38,512). En el grupo de
TC, al final del seguimiento, 22 (9%)
pacientes tuvieron éxito en la
retirada del tratamiento con
levodopa
Sesgo: no grupo de control
No control de indice de gravedad y
su proporcion por grupos de TC y RE
Indicadores:
levantamiento y avance
cronometrado
caminata rapida y alcance funcional
incidencias de caidas
retirada de tratamiento con
levodopa
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Vieira de
Moraes et al.
2020

Cuarenta
individuos
diagnosticados
conEP dela
etapalala3en
la escala de
Hoehny Yahr;
asignados en 2
grupos el grupo
de entrenamiento
(TG) y el grupo
control (CG)

Evaluar los efectos Un ensayo
del PRT a corto plazo controlado
en personas con EP,  aleatorio.
con el fin de ofrecer

nuevos parametros

para una mejor

comprensién de sus

efectos, asi como

una adecuaciony

uso del PRT como

terapia

complementaria.

Los TG realizaron el programa
PRT de 9 semanas utilizando
magquinas de pesas (Rotech
Fitness Equipment, Brasil). Antes
del periodo de entrenamiento, los
participantes se sometieron a
sesiones de familiarizacion
durante tres semanas con un
total de seis sesiones de
familiarizacion para asegurar la
ejecucion de la técnica adecuada.
El protocolo tenia como objetivo
trabajar los principales grupos
musculares e incluia los
siguientes ejercicios. Las
sesiones de entrenamiento
duraron aproximadamente 50-60
minutos con 2 series de 10-12
repeticiones hasta la fatiga. Cada
vez que un participante realizaba
mas de 12 repeticiones, se
ajustaba el peso para mantener el
rango de repeticiones
establecido.

» LATAM| REVISTA LATINOAMERICANA DE CIENCIAS SOCIALES Y HUMANIDADES

Se observo una significacion del
tiempo por la interaccion del grupo
para todas las pruebas funcionales
(TUG, T30y TWM; todas p< 0,01) y
BSS (p < 0,01). Los analisis post hoc
revelaron que estas diferencias
fueron impulsadas por mejoras
significativas en estas variables
dependientes (todas p < 0,01)
mientras que el GC se mantuvo sin
cambios (todas p > 0,05). Ademas, el
TUG, el T30, el TWM y el BSS fueron
significativamente diferentes entre
el TG y el CG en las evaluaciones
posteriores al entrenamiento (todas
p < 0,01). La fuerza muscular
isocinética aumento ligeramente en
el TG (2,4%) y disminuyé en el GC (-
2,2%), pero los analisis estadisticos
no alcanzaron significancia para la
interaccion, sino solo una tendencia
(p=0,12).

Los resultados indican que 9
semanas de PRT reducen la
bradicinesia y mejoran el
rendimiento funcional en pacientes
con EP leve a moderada. Estos
hallazgos refuerzan esta modalidad
de ejercicio como un componente
importante de los programas de
promocién de la salud publica para
la EP.

Indicador;

reduccion de bradicinesia
rendimiento funcional
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El grupo de
estudio se incluy6
25 pacientes, 10
en el grupo de
estudio, 10 en el
grupo de control
del hospital y 5 en
el grupo de
control del
“Proyecto Puterea
Sperantei”.

El objetivo de este
estudio es evaluar el
efecto de la
danzaterapia en la
calidad de vida, la
funcionalidad y la
disminucion de la
depresién en
pacientes con
Parkinson.

Ensayo
controlado
aleatorio doble
ciego

El primer grupo de control estaba
formado por 10 pacientes
ingresados en el Hospital de
Rehabilitacion de Cluj-Napoca
durante dos semanas. El segundo
grupo de control consistié en 5
pacientes inscritos en el
“Proyecto Puterea Sperantei” que
no asistieron a clases de baile.
Los tres grupos siguieron una
terapia estandar: kinetoterapia y
ergoterapia. Para evaluar el
efecto de la terapia de danza
utilizamos: La escala de Beck, el
Cuestionario de la Enfermedad de
Parkinson (PDQ-

39) y un cuestionario de
satisfaccion que desarrollamos,
para la terapia de danza.

ISSN en linea: 2789-3855, septiembre, 2023, Volumen IV, NUmero 3 p 1021.

En el grupo de estudio registramos
una mejora de los sintomas de
depresion (p=0,017) y un aumento
de la calidad de vida (p=0,005). En el
grupo de control del hospital y en el
grupo de control del “Proyecto
Puterea Speratei” no hubo una
disminucion de la puntuacion de la
depresion (p >0,05). Sin embargo, la
calidad de vida aumento6 también en
el grupo de control inscrito en el
Hospital de Rehabilitacién,
probablemente debido al cambio de
medicacién. La media del
cuestionario de satisfaccion de la
terapia de danza en el grupo de
estudio fue de 39,70 de un maximo
de 48 puntos.

La danzaterapia es una terapia
holistica no farmacoldgica que
mejora el indice de depresidn, la
calidad de vida y la funcionalidad de
los pacientes con enfermedad de
Parkinson. Estos resultados
iniciales plantean la posibilidad de
incluir la danzaterapia como una
alternativa de terapia no
farmacoldgica en los programas de
rehabilitacion de los pacientes con
enfermedad de Parkinson.

Sesgo por muestra muy reducida
Indicadores:

Sintomas de depresion

Calidad de vida.
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Marusiak et
al. 2019

Veinte pacientes
con EP leve a
moderada fueron
asignados
aleatoriamente a
los siguientes
grupos: (1) grupo
entrenado (PD-
TR, n = 10), que
ademas de recibir
la atencién
habitual, se
sometidé a un
programa de AIT
de intensidad
moderada de 8
semanas; o (2)
grupo de control
(PD-CO, n=10)
que recibieron la
atencion habitual,
incluida la
participacion en
fisioterapia
convencional.

Este estudio
examino los efectos
generalizados en
intervalos aerdbicos
(AIT) en
cicloergémetro
sobre las conductas
psicomotoras en
personas con
enfermedad de
Parkinson (EP),
incluido el control
motor bimanual, la
funcion cognitiva 'y
los signos
Parkinsonianos
motores y no
motores
neurolégicos.

Ensayo
controlado
aleatorio

El programa AIT de 8 semanas
consistio en tres sesiones de
entrenamiento semanales de 1
hora (cada una de las cuales
consistio en un calentamiento de
10 min, 40 min de un ejercicio de
intervalo aerébico de intensidad
moderada y una fase de
enfriamiento de 10 min a una
velocidad voluntaria lenta)
realizada en un cicloergémetro
estacionario. Durante cada
sesion de entrenamiento, el
ejercicio de intervalo aerdbico de
40 min consistio en 8 series de
intervalos de 5 min, incluyendo 3
min de ciclismoy 2 min de
ciclismo.

» LATAM| REVISTA LATINOAMERICANA DE CIENCIAS SOCIALES Y HUMANIDADES

Andlisis de laboratorio del control
motor bimanual, (2) evaluacion
psicoldgica de la funcion cognitiva y
(3) una evaluacion de los signos
neurolégicos

Parkinsonianos. Resultados: El
grupo PD-TR exhibié un control
motor bimanual mejorado (1),
reflejado por una disminucion del
tiempo (p = 0.013) y una mayor tasa
de desarrollo de la fuerza de agarre
(p=0.013) en lamano
manipuladora y una disminucién del
tiempo de demora entre la fuerza de
agarre iniciacion en la mano
manipuladora y estabilizadora (p =
0,020); (2) funcion ejecutiva,
reflejada por la disminucion del
tiempo de ejecucion en la parte |l de
la prueba Stroop (p = 0,007); y (3)
signos Parkinsonianos
neurolégicos, reflejados por una
mejora de la bradicinesia de las
extremidades superiores ( p = 0,015)
y una mejora en las funciones
manuales de la vida diaria (p =
0,004), el estado de animoy la
funcion intelectual (p =

0,005). Conclusiones: Después de
un programa de AIT de intensidad
moderada de 8 semanas, los
pacientes con EP mostraron
comportamientos psicomotores
mejorados, reflejados por el control
motor bimanual, la funcién ejecutiva
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Treinta y cinco
pacientes con EP
de moderada a
avanzada fueron
aleatorizados en
tres grupos de
BWSTT de
acuerdo con el
porcentaje de
peso corporal
soportado: 0%
BWSTT (grupo de
control; TT sin
apoyo), 10%
BWSTT o0 20%
BWSTT. Cinco
pacientes fueron
excluidos por alta
tempranay 30
pacientes
completaron
sesiones de
BWSTT que
duraron 30 min, 5
dias a la semana,
durante 6
semanas durante

El objetivo de este
estudio fue evaluar
los efectos de
diferentes
porcentajes de
BWSTT sobre la
marcha, el equilibrio,
la calidad de vida y
la fatiga en la EP.

Ensayo
controlado
aleatorio doble
ciego

Entrenamiento en cinta rodante
con soporte de peso corporal
(BWSTT) podria tener mayores
efectos que el entrenamiento en
cinta rodante convencional (TT)
en enfermedades neurolégicas
como la enfermedad de
Parkinson (EP)

y los signos neuroldgicos
Parkinsonianos.

Sesgo: muestras pequefas
Indicadores:

Control motor bimanual

Funcion cognitiva

signos parkisionanos motores y no
motores

El grupo TT sin apoyo no demostré
una mejora significativa en las
medidas de resultado después de
un entrenamiento de 6 semanas,
excepto para las subpuntuaciones
emocionales BBS y NHP. Ademas, la
subpuntuacién de dolor NHP
aumento en el grupo TT sin apoyo
después del entrenamiento. Los
grupos de BWSTT con apoyo del
10% y 20% demostraron mejoras
significativas en 6MWD (P = 0,004 y
P <0,001, respectivamente), UPDRS
- puntuacién motora (P = 0,012y P
= 0,005, respectivamente),
subpuntuacion de dolor NHP (P =
0,003y P = 0,002, respectivamente)
y fatiga (P = 0,005 para ambos)
después del entrenamiento. El 20%
BWSTT proporcion6 la mayor
mejora en el equilibrio entre los tres
grupos (P <0,001) y un mayor alivio
de la fatiga que el 10% BWSTT (P =
0,002).

Indicadores

Marcha, equilibrio, calidad de vida y
fatiga
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su estadia de
rehabilitacion
hospitalaria.
Serecluté a un
total de 474
personas con
enfermedad de
Parkinson (es
decir, etapas 1-4
de la escala de
Hoehn y Yahr):
238 fueron
asignadas aun
programa de
fisioterapia'y 236
fueron asignadas
a la atencion
habitual. La
asignacion
aleatoria fue
50:50.

Estimar el efecto de

un programa de
fisioterapia para la

prevencién de caidas

en personas con
enfermedad de
Parkinson.

Un ensayo
controlado
aleatorio
individual (ECA)
multicéntrico,
pragmatico,
enmascarado por
un investigador,
con analisis de
subgrupos
preespecificados.

Todos los participantes
recibieron atencion de rutina; el
grupo de atencién habitual
recibio un disco versatil digital
(DVD) de informacién y una Unica
sesion de asesoramiento al
finalizar la prueba. El grupo de
intervencion tenia un programa
de entrenamiento de estrategias
para evitar caidas, personalizado,
progresivo y en el hogar con
ejercicios de equilibrio y
fortalecimiento: PDSAFE.

De los 474 participantes asignados
al azar, 238 fueron asignados al
azar al grupo de intervencion y 236
fueron asignados al azar al grupo de
control. No se encontraron
diferencias en la repeticion dentro
de los 6 meses de la asignacion al
azar [odds ratio (OR) del grupo
PDSAFE al grupo control 1,21;
intervalo de confianza (IC) del 95%:
0,74 a 1,98; p = 0,447]. Un analisis
de los resultados secundarios
demostré un mejor equilibrio (Mini-
BESTest: diferencia de medias 0,95,
IC del 95%: 0,24 a 1,67; p = 0,009),
fuerza funcional (CST: p=0,041) y la
eficacia de las caidas (Falls Efficacy
Scale — Internacional: diferencia de
medias 1,6, IC del 95%: -3,0 a -0,19;
p = 0,026) con casi caida
significativamente reducida con
PDSAFE (OR 0,67, IC del 95%: 0,53 a
0,86; p =0,001) a los 6 meses. El
analisis de subgrupos
preespecificado (es decir, gravedad
de la enfermedad y FoG) revelé un
efecto diferente de PDSAFE; la
intervencion puede ser beneficiosa
para las personas con enfermedad
moderada, pero puede aumentar el
numero de personas en la categoria
mas grave, especialmente aquellas
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Se asignaron al
azar 474 PwP
(Hoehny Yahr 1-
4): 238 asignados
a un programa de
fisioterapia'y 236
al control.

Estimar el efecto de
un programa de
prevencioén de caidas
impartido por un
fisioterapeuta para
personas con
Parkinson (PwP).

Ensayo
multicéntrico,
pragmatico, ciego
al investigador,
aleatorizado
individualmente
con analisis de
subgrupos
preespecificados

Todos los participantes
recibieron atencion de rutina; el
grupo de control recibié un DVD
sobre la enfermedad de
Parkinson y una Unica sesion de
consejos al finalizar el ensayo. El
grupo de intervencion (PDSAFE)
tenia un programa de
entrenamiento de estrategias de
prevencion de caidas progresivo
en el hogar adaptado
individualmente con ejercicios de
equilibrio y fortalecimiento. El
resultado primario fue el riesgo
de caidas repetidas, recopilado
mediante autoinforme,de 0 a 6
meses después de la asignacion
al azar. Los resultados
secundarios incluyeron Mini-
BESTest para el equilibrio, prueba
de bipedestacion en silla, eficacia
de caidas, congelacion de la
marcha,
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con FoG. PDSAFE no fue eficaz para
reducir las caidas repetidas en el
rango de personas con enfermedad
de Parkinson en el ensayo.
Indicadores

Equilibrio, fuerza funcional eficacia
en las caidas.

Alos 6 meses, 116 (55%) del grupo
de control y 125 (61,5%) del grupo
de intervencion informaron caidas
repetidas (OR controlado 1,21; IC del
95%: 0,74 a 1,98, p = 0,447). Los
analisis de subgrupos secundarios
sugirieron una respuesta diferente a
la intervencion entre los grupos de
gravedad de la enfermedad
moderada y grave. El equilibrio, la
eficacia de las caidas y el tiempo de
reposo en silla mejoraron con una
reduccidn de las caidas en el brazo
de intervencién.

PDSAFE no redujo la caida en este
ensayo pragmatico de PwP. Otras
tareas funcionales mejorarony las
tasas de caida reducidas fueron
evidentes entre aquellos con
enfermedad moderada.
Indicadores:

Equilibrio,

eficacia en las caidas

Tiempo de reposo en silla

Tareas funcionales

LATAM Revista Latinoamericana de Ciencias Sociales y Humanidades, Asuncion, Paraguay.
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Ferrazzoli et

186 pacientes con

Evaluar si un

Ensayo clinico

MIRT es un tratamiento de

En TO, no se observaron diferencias

al. 2018 EP, grupo tratamiento de prospectivo, de rehabilitacion multidisciplinario, entre los grupos en la puntuacion
experimental, rehabilitacion grupos paralelos, aeroébico, motor-cognitivo, del indice global (GBI) (grupo
fueron sometidos intensivo (MIRT), de un solo centro, intensivo y basado en objetivos experimental: 43,6 + 21,4, controles:
a MIRT; 48 multidisciplinar, simple ciego y disefado especificamente para 41,6229, P=0,50).EnT1, no
pacientes, aerodbico, motor- aleatorizado pacientes con EP encontramos cambios significativos
asignados al cognitivoy de 4 en los controles (puntaje delta: 1.2 +
grupo de control,  semanas mejora la 9.9, P = 0.23), y encontramos una
no recibieron calidad de vida (CdV) mejora en el GBI en el grupo
rehabilitacion. experimental (puntaje delta: -8.3 %
18.0, P <0.0001), significativo
también entre sujetos (P
<0,0001). Comparando T2 versus TO
en el grupo experimental, el GBI
mantuvo una mejora significativa
(puntuacion delta: -4,8 £17,5, P
<0,0001).
Moraes etal, Treintay cinco Evaluar los efectos Un ensayo Todos los pacientes mantuvieron  Hubo una reduccidn significativa en
2018 pacientes de resistencia sobre  controlado el tratamiento farmacoldgico el nivel de ansiedad y un aumento
ancianos fueron los sintomas de aleatorio estandar para la enfermedad de en la calidad de vida después de 24
divididos ansiedad y la calidad Parkinson, pero el grupo de semanas de entrenamiento de
aleatoriamente en  de vida en pacientes intervencion participé en un resistencia.
dos grupos: 17 con enfermedad de programa de entrenamiento de Los resultados del presente estudio
pacientes en el Parkinson. resistencia de 24 semanas. Los indican que el entrenamiento de
grupo de control y sintomas de ansiedad se resistencia es una intervencion
18 en el grupo de evaluaron mediante el Inventario  eficaz en la reduccidn de los
intervencion. de Ansiedad de Beck y la calidad  sintomas de ansiedad y mejora la
de vida mediante el Cuestionario. calidad de vida en personas
mayores con enfermedad de
Parkinson.
Indicadores: Nivel de ansiedad
Calidad de vida
Schenkman  Participaron en Examinar la Un ensayo clinico  Ejercicio de alta intensidad, Las tasas de ejercicio fueron 2.8
etal. 2018 este estudio viabilidad y aleatorizado de ejercicio de intensidad moderada  (95% Cl, 2.4-3.2) dias por semana al
personas con seguridad del fase 2 o control). 80.2% (95% Cl, 78.8% -81.7%)
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Rosarion, C.
2018

enfermedad de

ejercicio en cinta

Intervenciones

frecuencia cardiaca maxima en el

Parkinson rodante de alta Ejercicio en cinta de correr de alta  grupo de alta intensidad y 3.2 (95%
idiopatica intensidad en intensidad (4 dias a la semana, Cl,2.8-3.6;P =0,13) dias ala
(estadios 1o2de pacientes con frecuencia cardiaca maxima del semana al 65,9% (IC del 95%, 64,2%
Hoehny Yahr)de enfermedad de 80% al 85% [n = 43)]), ejercicio en -67,7%) frecuencia cardiaca maxima
40 a 80 ainos Parkinson de novo cinta rodante de intensidad en el grupo de intensidad moderada

dentro delos 5
anos posteriores
al diagnéstico que

gue no toman
medicacién y si el
efecto sobre los

moderada (4 dias a la semana,
frecuencia cardiaca maxima del
60% al 65% [n = 45])), o control en

(p <0,001). El cambio medio en la
puntuacion motora de la Escala de
calificacion de la enfermedad de

no hacian sintomas motores lista de espera (n = 40) durante 6  Parkinson unificada en el grupo de
ejercicio a una justifica un ensayo meses. alta intensidad fue de 0,3 (IC del
intensidad de fase 3. 95%, -1,7 a 2,3) en comparacion con
moderada mas de 3,2 (IC del 95%, 1,4 a 5,1) en el grupo
3 veces por de atencion habitual (P = .03). El

semanay no se
esperaba que
necesitaran
medicacion
dopaminérgica
dentro de los 6

grupo de alta intensidad, pero no el
grupo de intensidad moderada
alcanzé el umbral de no utilidad
predefinido en comparacion con el
grupo de control. Los eventos
musculo esqueléticos adversos

meses. previstos no fueron graves.
Estudio. Un total Indicador:
de 384 Frecuencia cardiaca

voluntarios fueron
evaluados por
teléfono; 128
fueron asignados
aleatoriamente a
1 de 3 grupos

El paciente era un
hombre de 85
anos al que se le
habia
diagnosticado la
enfermedad de

El propdsito de este
informe es describir
una intervencion de
ejercicio para un
paciente anciano
con enfermedad de

Estudio de caso
clinico

En el tratamiento terapéutico de
esta paciente se utilizaron
ejercicios funcionales y
aerébicos. Cada sesion de
ejercicios incluia el uso de la
bicicleta reclinada para un

Puntuacion motora

Se realiz6 una observacioén clinica
durante cada una de las sesiones de
fisioterapia de la paciente. Después
de 5 semanas, la puntuacioén del
LEFI del paciente mejoré a 30/80. El
paciente informdé de que ya no tenia
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Parkinsony
cifosis. El dolor de
espaldale
impedia realizar
las actividades de
la vida diaria. Se
le remitié a
fisioterapia para
que recibiera
tratamiento con el
fin de reducir el
dolor lumbary
aumentar la
funcionalidad.
Trescientos
cuarenta y un
individuos fueron
sometidos a una
evaluacion
médicay
neuroldgica de
MPS al inicio del
estudio. El MPS
fue diagnosticado
usando la porcion
motora de la
Escala Unificada
de Calificacion de
la Enfermedad de
Parkinson.

Parkinson con una
queja principal de
dolor de espalda
baja.

Determinar el
impacto cognitivo y
motor de la actividad
fisica en adultos
mayores con MPS
durante un periodo
de 1 afo.

Un estudio de
cohortes

calentamiento de 10 minutos y
ejercicios para ayudar a
fortalecer los hombros y la
espalda.

La frecuencia de la actividad
fisica (dias/mes) fue registrada
en lalinea de basey en el
seguimiento de un afio, junto con
la puntuacioén de la Bateria
Repetible para la Evaluacion del
Estado Neuropsicoldgico
(RBANS, por sus siglas en inglés)
y la velocidad de la marcha
durante la marcha normal (NW,
por sus siglas eninglés) y la
marcha mientras se habla (WWT,
por sus siglas en inglés).

dolor de espalda recurrente, que
podia moverse con mayor facilidad
y que era capaz de caminar de
forma mas eficiente y con mejor
postura.

El paciente de este caso respondio
positivamente a un curso de
fisioterapia de 5 semanas que
incluia terapia de ejercicios. Su
dolor de espalda disminuy6 y su
funcién aumenté después del curso
de atencion.

Indicador: dolor de espalda

Ciento treinta (38,1%) participantes
cumplian los criterios de MPS. Estos
participantes demostraron
asociaciones significativas entre la
actividad fisica y la velocidad de la
marcha en la linea de base (NW: p <
.0T; WWT:p=.03)yenel
seguimiento (NW: p<.0T; WWT: p =
.02). La actividad fisica también se
asocio con la puntuacién total de la
RBANS (p < 0,01) en el seguimiento.
Los aumentos en la frecuencia de la
actividad fisica durante 1 afo se
asociaron con aumentos en la
velocidad del NW (p = 0,02), la
velocidad del WWT (p<0,01) yla
puntuacion total del RBANS (p <
0,01).

Conclusiones: Entre los adultos
mayores con MPS, el aumento de la
frecuencia de la actividad fisica se
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asocia con la disminucién del riesgo
de deterioro cognitivo y motor.
Nuestros resultados destacan la
importancia de la participacion en
actividades fisicas para mantener el
funcionamiento motor y cognitivo
en adultos mayores con MPS.

Morrisetal.  Ciento treinta 'y ¢Conocer si un Ensayo El grupo experimental completé Se informé un total de 2255 caidas
2017 tres adultos que programa integral de  controlado un programa en el hogar de 6 durante el seguimiento de 12
vivenen la ejercicios en el hogar aleatorio con semanas que comprende meses. La proporcion de personas
comunidad conla de 6 semanas asignacion oculta entrenamiento de fuerza de que cayeron en los grupos
enfermedad de reduce las caidas y y cegamiento del  resistencia progresiva, experimental y de control fue del 61
Parkinson. la discapacidad y evaluador. entrenamiento de estrategia de y el 72%, respectivamente, lo que no
mejora la calidad de movimiento y educacion sobre fue estadisticamente
vida relacionada con caidas. El grupo de control significativamente diferente (RR =
la salud? completd 6 semanas de 0,85; IC del 95%: 0,66 a 1,09). No
entrenamiento de habilidades hubo diferencias significativas entre
para la vida no especificas. Los los grupos en la tasa de caidas
participantes de ambos grupos (cociente de la tasa de incidencia =
recibieron sesiones semanales 1,58; IC del 95%: 0,73 a 3,43). Un
guiadas por un terapeuta durante  analisis de supervivencia del tiempo
6 semanas consecutivas y un del participante hasta la primera
programa semanal autodirigido caida no mostré una diferencia
en el hogar. significativa entre los grupos

(prueba de rango logaritmico x 2 =
0,79, p = 0,37). No se produjeron
diferencias significativas entre los
grupos en cuanto a movilidad,
discapacidad o calidad de vida. El
costo medio de realizar la
intervencién experimental fue de
1.596 dolares australianos.

Un programa casero de
entrenamiento de estrategias de
fuerza y movimiento y educacién
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sobre caidas no previene las caidas
cuando se aplica a la dosis utilizada
en este estudio. Podria decirse que
la dosis de la terapia fue
insuficiente. Los ensayos futuros
deben explorar el contenido, las
repeticiones y la duracion de la
terapia con el fin de optimizar los
resultados y la rentabilidad.

Santos, L. et  Veintiocho El objetivo del Un ensayo Ejercicio de resistencia El GE mostré mejoras significativas

al. 2017 pacientes con EP  presente estudio fue  controlado progresiva (PRE) puede tener un en la longitud (parametros de CoP)
del subtipo AR evaluar los efectos aleatorio. efecto positivo en personas con desde antes hasta después de la
fueron del PRE en pacientes enfermedad de Parkinson (EP). prueba (P = 0,048), en la velocidad
aleatorizados en con EP con acinesia Posturografia estatica de la marcha a ritmo rapido (TMWT)
un Grupo y rigidez (parametros del centro de presion  desde antes y después de la prueba
Experimental (EG, —CoP-), marcha (la prueba de (P =0,000), y desde antes de volver
N.=13)yun marcha de diez metros [TMWT]),  arealizar la prueba (P = 0,027) y en
Grupo de Control congelacién de la marcha (el la puntuacién del PDQ39 de antes a
(CG,N. =15). cuestionario de congelacion dela  la prueba posterior (P = 0,024). No

marcha [FOG-Q]), la parte motora  se detectaron diferencias
de los trastornos del movimiento  significativas en el area o la

La escala de calificacion de la velocidad (parametros CoP), la
enfermedad de Parkinson velocidad de la marcha con ritmo
unificada por la sociedad (MDS-  preferido (TMWT), las puntuaciones
UPDRS) vy la calidad de vida FOG-Q o la parte motora de las
percibida por el paciente (el puntuaciones MDS-UPDRS. El GE
Cuestionario de enfermedad de informo un RPE medio de 9,95 (entre

Parkinson de 39 items [PDQ39]) “muy ligero" y “bastante ligero")
se evaluaron en la prueba previa, para todo el programa de
posterior y posterior. Las entrenamiento.

calificaciones de esfuerzo

percibido (RPE) (escala de Borg>

6-20) se registraron al final de

cada sesion de entrenamiento de

PRE.
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Un total de 40
participantes de
DP se dividieron
al azar en dos
grupos:
entrenamiento de
equilibrio (BT) y
entrenamiento de
resistencia (RT).

Las personas con
EP idiopatica
fueron reclutadas
de clinicas de
neurologia 'y
consultorios de
médicos
generales en el
Valle del Tamesis,
Reino Unido, y a
través de
reuniones

El objetivo de este
estudio fue
comparar la
efectividad del
entrenamiento de
equilibrio versus el
entrenamiento de
resistencia en las
medidas de control
postural en
pacientes con EP.

Investigar las
respuestas de
entrenamiento
cardiovasculary

metabolico agudas 'y

de adaptacién en
personas con
enfermedad de
Parkinson (pwP).

Ensayo
controlado
aleatorio.

Un estudio
transversal de la
respuesta al
ejercicio de pwP
en comparacion
con controles
sedentarios y (2)
un estudio
intervencionista
del
entrenamiento

El grupo BT se centré en el
entrenamiento del equilibrio, la
independencia funcional y la
marcha, mientras que el grupo RT
realizo ejercicios de resistencia
con énfasis en las extremidades
inferiores y el tronco. Las
sesiones de terapia se realizaron
dos veces por semana (a los 60
minutos), totalizando 24
sesiones.

El programa de ejercicio totaliz6
48 sesiones durante un periodo
de 24 semanas (2 veces por
semana) y cada sesion, que duré
60 min, consisti6 en lo siguiente:
Al inicio de cada sesion, los
participantes realizaron 30 min
de entrenamiento aerébico (mas
un calentamiento inicial de 10
min) (55% -85% FC max.(220 —
edad)) y pudieron elegir entre una
cinta de correr, una bicicleta

La mejora significativa del control
postural (pre vs. Post 15,1 vs. 9,6
cm?2) solo se informé a favor del
grupo BT (d = 1,17) parala
condicion de soporte con una sola
pierna en la plataforma de fuerza. La
diferencia media estandarizada
entre los grupos fue significativa (P
<0,02), con un 36% de mejora para
BT frente a 0,07% para RT en esta
condicion. También se observo una
mejora significativa (P <0,05) a favor
de BT (en promedio 3,2%) para las
ganancias de equilibrio en algunas
puntuaciones BESTest, en
comparacion con el grupo RT (-
0,98%).

El control postural en la enfermedad
de Parkinson mejora cuando se
entrena con un programa de
equilibrio direccional y especifico
que con un programa de
entrenamiento de resistencia.

El estudio 1 mostré valores
maximos mas altos para la
frecuencia cardiaca (FC), VO 2L/
min, VCO 2 L / miny ventilaciéon L /
min para el grupo de control; El
indice de intercambio respiratorio
(RER), el esfuerzo percibido y

el pulsode 02 (VO 2L/ min/ HR)
no difirieron entre los grupos. En el
estudio 2, para las PC que se
adhirieron al entrenamiento (n = 37),
el RER aumenté significativamente
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Shanahan et
al. 2017

grupales locales
de Parkinson en el
Reino Unido.

pwP (n=83)y
controles
sedentarios (n =
55).

Se evalud a
noventa y nueve
voluntarios para
que participaran
en el estudio y
noventa fueron
asignados al azar
(n=45 por grupo).

Este ensayo piloto
examino la viabilidad
de un diseno de
estudio controlado
aleatorio y exploré
los beneficios de la
intervencion de baile
en comparacion con
la atencion habitual.

con ejercicios en
pwP.

Diseno
controlado
aleatorio, con
participantes
asignados al azar
a clases de baile
irlandés

ergomeétrica, una bicicleta eliptica
o una bicicleta ergométrica de
remo, segun la disponibilidad del
equipo. Después de un
calentamiento inicial de 10
minutos, se les indico a los
participantes que intentaran
realizar 30 minutos de
entrenamiento aerébicoy
ejercicio para que la FC se
mantuviera en una zona de
entrenamiento aerdbico (se
consideré la medicacién que
afectaba a la FC).

El grupo de baile asistio a una
clase de baile de 1,5 horas cada
semana durante 10 semanasy
llevé a cabo un programa de baile
en casa durante 20 minutos tres
veces por semana. El grupo de
control continud con sus
cuidados y actividades diarias
habituales.

» LATAM| REVISTA LATINOAMERICANA DE CIENCIAS SOCIALES Y HUMANIDADES

y, aunque no hubo cambios
significativos en la capacidad
aerodbica o la respuesta de la FC, se
encontro una reduccién de la
presion arterial.

El resultado primario fue la
viabilidad, determinada por las
tasas de las tasas de reclutamiento,
el éxito de la aleatorizacion y los
procedimientos de asignacion, la
desercion, la adherencia, la
seguridad, la voluntad de los
participantes de ser asignados al
azar, la disponibilidad de recursos y
el coste. Los resultados secundarios
de los resultados secundarios
fueron la funcion motora (UPDRS-3),
la calidad de vida (PDQ-39), la
resistencia funcional (prueba de
marcha de seis minutos) y equilibrio
(mini-BESTest).

No hubo efectos adversos ni
limitaciones de recursos. Aunque la
adherencia al programa de baile fue
del 93,5%, hubo mas de un 40% de
desercion en cada grupo. Después
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Stozek et al.
2016

Sesenta y cuatro
pacientes con EP
en estadio 1.5-3.0
en la escala de
Hoehny Yahr
fueron asignados
al azar alos
grupos de
rehabilitaciony
control. Sesenta 'y
un pacientes
completaron el
estudio. Los
pacientes fueron
evaluados tres
veces, a
intervalos de un
mes.

El objetivo del
estudio es evaluar
los efectos del
programa de
rehabilitacion sobre
el equilibrio, la
marcha, el
rendimiento motor y
las rotaciones del
tronco en pacientes
con EP.

Estudio
cuantitativo
descriptivo
aleatorizado

Programa de entrenamiento de
rehabilitacion centrado en
ejercicios de movilidad, equilibrio
y marcha, que consta de 28
sesiones. El equilibrio se evalué
con la postura en tandemy la
prueba de Pastor (tirén de
hombros). La marcha se evalud
con una caminatade 10 mala
velocidad preferida y un giro de
360 °. El desempefio motor se
evalué mediante la Prueba de
Desempeiio Fisico (PPT) y
actividades motoras
cronometradas. Las rotaciones
del tronco se midieron en la
columna lumbar y toracolumbar
con una cinta métrica.

» LATAM| REVISTA LATINOAMERICANA DE CIENCIAS SOCIALES Y HUMANIDADES

de la intervencion, el grupo de danza
tuvo mayores ganancias no
significativas en la calidad de vida
en comparacion con el grupo de
control. Hubo un deterioro
significativo de la resistencia en el
grupo de control. No hubo cambios
significativos cambios significativos
en otros resultados. El cuestionario
de salida mostré que los
participantes disfrutaron de las
clases y que les gustaria seguir
participando.

Para las personas con EP de leve a
moderadamente grave, el baile
conjunto es factible y agradable y
puede mejorar la calidad de vida.

El grupo de rehabilitacién mejoré
significativamente ( p <0,05) en los
resultados del equilibrio y la marcha,
la puntuacion de PPT, las
actividades cronometradas y las
rotaciones del tronco, tanto en
comparacion con el grupo de
control como con los resultados
iniciales. Los efectos positivos del
programa de ejercicios se
mantuvieron durante al menos 1
mes.

El programa de entrenamiento de
rehabilitacion de 4 semanas
centrado en ejercicios de movilidad,
equilibrio y marcha mejoré el
equilibrio, la marcha, el rendimiento
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fisicoy las rotaciones del tronco en
pacientes con EP.

Chengetal. Treintay seis En este estudio se Un ensayo Entrenamiento basado en giros o Los resultados (n = 12 para cada

2016 participantes disefaron e controlado un grupo de control para recibir grupo) mostraron que tanto el
fueron asignados  investigaron dos aleatorio paralelo, entrenamiento que enfatizaba el ejercicio especifico como el grupo
aleatoriamente al  estrategias simple ciego. equilibrio y el fortalecimiento, de entrenamiento basado en giros

ejercicio
especifico,
entrenamiento
basado en giros o
grupo de control
(n =12 paracada
grupo. Los
participantes
fueron reclutados

diferentes para
mejorar el
rendimiento en los
giros en personas
con enfermedad de
Parkinson (EP).

entrenamiento en cinta rodante
basado en giros y entrenamiento
de ejercicio general,
respectivamente. Se
administraron un total de 12
sesiones de entrenamiento de 30
minutos seguidas de 10 minutos
de entrenamiento de giro en una
superficie nivelada durante 4 a 6

experimentaron un mejor
rendimiento en los giros, el
resultado primario, en comparacion
con el grupo de control (ejercicio
especifico, 33% de cambio, p =
0,016; entrenamiento basado, 35%
de cambio, p = 0,021). Para los
resultados secundarios, el grupo de
ejercicio especifico se desempef6

en centros semanas. mejor que el grupo de control en la
médicos de escala de equilibrio de Tinetti, la
Taiwany un prueba del limite de estabilidad y la

neurdlogo les
diagnostic6 EP
idiopatica. Los

fuerza del extensor y abductor de
las extremidades inferiores. Los
grupos de entrenamiento basados

criterios en giros se desempefaron mejor
diagndsticos de la que el grupo de control en
EP fueron la organizacion sensorial y fuerza del

presencia de al
menos dos de
cuatro
caracteristicas
(temblor en
reposo,
bradicinesia,
rigidez y aparicion
asimétrica), una
de las cuales
debia ser temblor

flexor plantar del tobillo.
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€n reposo o
bradicinesia
Demonceau Cincuentay dos El objetivo de este Ensayo Entrenamiento de fuerza (ST) No se produjeron cambios
etal. 2016 pacientes estudio fue controlado individualizado de las significativos en ninguna medida de
ambulatorios con  comparar los efectos pseudoaleatorio.  extremidades superiores e resultado en el grupo SC. Mas del
EP leve a de 12 semanas de inferiores, el grupo de 80% de los participantes
moderada al dos tipos diferentes entrenamiento aerdbico (AE) completaron adecuadamente las
inicio del estudio.  de ejercicios fisicos realizé ciclismo aerébico gradual intervenciones de EAy TS. El grupo
con CS en pacientes personalizado y el tercer grupo ST mejor6 significativamente todas
con EP. recibié SC. Los efectos de las las medidas de torque pico (P<0.01),
intervenciones sobre la funcién excepto la extension de rodilla en el
corporal se evaluaron midiendo el lado menos afectado (P = 0.13).
torque pico concéntrico Este grupo también mejoré el PWL
isocinético para la extension y (P =0.009) y 6mwd (P = 0.03). El
flexion de la rodilla, el consumo grupo AE mejoré el VO2pico (P =

maximo de oxigeno (VO2pico) y 0.02) y PWL (P <0.001).
la carga de trabajo maxima (PWL) La aptitud fisica en pacientes con

durante una prueba de ciclismo. EP mejoro rapidamente de acuerdo
Los cambios en la movilidad se con las especificidades del
evaluaron a partir de las entrenamiento, pero una mejor
caracteristicas de la marcha aptitud dificilmente se tradujo en
espacio-temporales medidas por  una mejor movilidad y calidad de
medio de un sistema de vida relacionada con la salud.

acelerometro y la prueba de
distancia de caminata de seis
minutos (6MWD). Utilizamos
cuestionarios para estimar la
calidad de vida relacionada con la
salud y la actividad fisica
habitual.
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En general, los estudios muestran que la terapiay el ejercicio pueden tener efectos beneficiosos
en pacientes con enfermedad de Parkinson, mejorando aspectos como la calidad de vida, la
funcion motora, el equilibrio y la fatiga. Sin embargo, se reconocen limitaciones y la necesidad
de segquir investigando en grupos especificos de pacientes para obtener resultados mas
concluyentes.

En la revisiéon de varios estudios seleccionados, se observan ciertas limitaciones. En algunos
casos, el grupo de intervencion se compara con otra intervencion en lugar de un grupo control
sin intervencion, lo que dificulta la evaluacién directa de los beneficios de una intervencion
especifica. Ademas, la frecuencia y duracién del entrenamiento varia entre las intervenciones
comparadas, lo que puede introducir sesgos potenciales. La falta de cegamiento en los grupos
de intervencion y terapeutas también puede influir en los resultados. La revision destaca que
los estudios utilizan diversas escalas y medidas de resultado, pero a menudo omiten aspectos
importantes, como sintomas no motores, caidas o el impacto en los cuidadores y familiares. Se
advierte que los resultados deben interpretarse con precaucion, ya que la diversidad de tipos de
ejercicio y las caracteristicas especificas de los participantes hacen dificil generalizar los
resultados a toda la poblacion con Parkinson. Se enfatiza la necesidad de considerar estrategias
personalizadas para cada paciente, adaptando las intervenciones segun sus caracteristicas
individuales. También se sefala la falta de estudios a largo plazo y la relativa pequefia muestra
de poblacién en muchos de los estudios analizados.

Por tanto en breve resumen y en coincidencia con la mayoria de autores y como establece una
revision sistematica de 20 articulos, aunque hay evidencia de la eficacia del ejercicio fisico en
la rehabilitacion de la EP, aun hay muchos aspectos que permanecen en incertidumbre y por ello
se precisa en un futuro de amplios estudios randomizados controlados con un disefio que se
ajuste a una calidad metodoldgica 6ptima, de larga duracion y periodos de seguimiento
adecuados para determinar el impacto de la intervencioén, con medidas de resultado y escalas
universales, correctas, con evidencia, sensibles y adecuadas que evalien los aspectos
importantes de la enfermedad, dando a su vez mayor trascendencia a aspectos como
sintomatologia no motora de la enfermedad y estudios que incluyan pacientes en estadios mas
avanzados de la enfermedad, con una mayor incapacidad, todo ello con la intencién de
determinar la forma de ejercicio dptima, correcta y mas segura para cada tipo de pacientes asi
como la intensidad, dosificacion, frecuencia o el volumen de entrenamiento.

A modo de conclusion, aunque la mayoria de los autores coinciden en sefalar que la practica
de ejercicios como técnicas de rehabilitacion, para enfermos de Parkinson, es un proceder
positivo que contribuyen a mejorar su calidad de vida, algunos de los estudios seleccionan
muestras pequefas, el tiempo de evaluacién de resultados es muy corto, el grupo de
intervencion no se compara con un grupo control, siendo asi, resulta oportuno realizar estudios
longitudinales con muestras grandes donde el grupo de intervencion se compare con un grupo
control que no practique estas técnicas, esto permite la evaluacion de los aportes mas
significativos para el paciente a partir de la combinaciéon de diversas técnicas o ejercicios
multifacéticos que abarquen la mayor cantidad de aspectos de la enfermedad, estudios que
mostraran resultados integrales y aportaran mayores beneficios a esta poblacion.
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