
Introdução/Fundamentos

Renata Muniz Freire Vinhal Siqueira Jardim, Danielly Luany Pereira Leite, Maria Carolina da Silva 
Cardoso Nanque

Centro Universitário do Vale do Ipojuca, Caruaru (PE), Brasil 

ANÁLISE DOS EFEITOS DA ESTIMULAÇÃO MAGNÉTICA 
TRANSCRANIANA REPETITIVA NA NEUROPLASTICIDADE E SINTOMAS 

MOTORES DE IDOSOS COM DOENÇA DE PARKINSON

Analisar na literatura as evidências sobre os efeitos da 
Estimulação Magnética Transcraniana Repetitiva nos sintomas 
motores de pacientes idosos com Doença de Parkinson. 

Objetivos

A Doença de Parkinson é uma patologia com incidência 
bastante alta no mundo como um todo e suas repercussões 
clínicas afetam diretamente a qualidade vida e os risco de 
morbimortalidade. Os tratamentos médicos e 
farmacológicos ainda não reduzem substancialmente a 
sintomatologia apresentada e nem alteram o curso da 
doença e seu prognostico. A Estimulação Magnética 
Transcraniana repetitiva apresenta-se como uma 
intervenção de terapia complementar com resultados 
promissores, quando relacionada aos sintomas motores dos 
pacientes idosos com Doença de Parkinson

Metodologia

Oito ensaios clínicos randomizados satisfizeram os critérios 
de elegibilidade da pesquisa e foram analisados na íntegra; 
seis deles tendo controle por sham e dois deles, duplocegos. 
Ao todo foram acompanhados 355 pacientes idosos com 
Doença de Parkinson, submetidos à intervenção por 
Estimulação Magnética Transcraniana Repetitiva de baixa e 
alta frequência nas seguintes regiões do córtex cerebral: 
córtex motor primário, córtex pré-frontal dorsolateral, área 
motora suplementar e córtex parietal posterior direito.

Resultados e Discussões

Foi realizada uma pesquisa por artigos científicos publicados 
entre 2015 e 2019, em português, inglês ou espanhol, nas 
bases de dados PubMed e BVS (Medline e Lilacs) utilizando os 
descritores: Transcranial Magnetic Stimulation, Parkinson 
Disease, Neuronal Plasticity, Motor Activity e Aged, 
associados ao operador booleano AND. 

Evidências estatisticamente relevantes apontam resultados 
positivos da terapia com Estimulação Magnética Transcraniana 
Repetitiva para os sintomas motores do paciente idoso com 
Doença de Parkinson. Principalmente quando utilizado o 
método com alta frequência, com intensidade entre 90 a 100% 
do limiar motor em repouso, usando bobina em forma de 8 e 
direcionando ao córtex motor primário e área motora 
suplementar.
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