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Resumo—A Unica ferramenta validada disponivel para
avaliagdo subjetiva do Freezing of Gait (FOG) é o questionario
Freezing of Gait Questionnarie (FOGQ). Coletar informacoes
precisas sobre o estado clinico do paciente com freezing é de
grande relevncia para o planejamento do tratamento e
avaliacdo. O objetivo deste artigo foi realizar uma reviséo
narrativa buscando descrever as tecnologias objetivas
disponiveis para medir o FOG em pessoas com Doenga de
Parkinson (DP). Para tal, foi pesquisada a literatura dos ultimos
5 anos (2015 a 2020) utilizando os bancos de dados PubMed,
IEEE Xplore e Web of Science. Tal busca resultou em um total
de 8 artigos selecionados, nos quais foram encontradas 6
tecnologias para avaliagdo do FOG. Espera-se com este
trabalho fomentar a discussdo sobre Avaliagdo de Tecnologias
em Salde (ATS) em diferentes Equipamentos Médicos
Assistenciais (EMA) com o intuito de compreender a
importancia de tais avaliacdes para a Saude.

Palavras-chaves— Doencga de Parkinson, Congelamento da
marcha, Avaliacdo de Tecnologias em Satde.

Abstract—The only validated tool available for subjective
assessment of the Freezing of Gait (FOG) is the Freezing of Gait
Questionnaire (FOGQ). Gather accurate information about the
clinical status of the patient with freezing is of great relevance for
treatment planning and evaluation. The aim of this paper was to
carry out a narrative review seeking to describe the objective
technologies available to measure FOG in people with Parkinson's
Disease (PD). Therefore, the search included the literature of the
last 5 years (2015 to 2020) on PubMed, IEEE Xplore and Web of
Science databases. This search resulted in a total of 8 selected
articles, in which 6 technologies for FOG assessment were found.
It is expected to foster the discussion on Health Technology
Assessment (HTA) in different Medical Assistance Equipment
(EMA) to understand the importance of such assessments for
Health.
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. INTRODUCAO

A Doenca de Parkinson (DP) é uma doenca
neurodegenerativa que provoca sintomas motores, com 0
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progresso da doenca o individuo com DP pode apresentar
deficiéncias funcionais na marcha [1]. O Freezing of Gait
(FOG) é um dos sintomas motores debilitantes, intimamente
ligado ao aumento do risco de quedas, presentes na pessoa
com DP. Tal sintoma é caracterizado por episddios curtos e
repentinos de incapacidade para dar um passo a frente [2].

O FOG frequentemente ocorre ao iniciar a caminhada, ao
girar o corpo, ao se deparar com um obstaculo ou com um
caminho estreito [3]. O FOG ocorre em cerca de 50% das
pessoas acometidas com a DP, sendo mais comum & medida
gue a doenca avanca [4]. As ferramentas utilizadas para
avaliacdo do FOG podem ser classificadas em dois grupos: as
subjetivas e as objetivas.

Dentre as ferramentas subjetivas o questionario Freezing
of Gait Questionnarie (FOGQ) é a Unica ferramenta validada
disponivel para avaliacdo do FOG. O FOGQ tem uma boa
confiabilidade em teste-reteste [5]. Os pacientes sdo
classificados como freezers de acordo com o terceiro item do
questionario: Do you feel that your feet get glued to the floor
while walking, making a turn or when trying to initiate
walking (freezing)?[6].

Outras ferramentas subjetivas podem ser utilizadas na
avaliacdo do FOG, no entanto as mesmas funcionam de
maneira auxiliar como para verificar a performance da marcha
em linha reta, caso do teste Timed Up and Go (TUG); ou
outras condi¢gBes motoras com a escala Unified Parkinson’s
Disease Rating Scale Il (UPDRS) na sua terceira se¢do e
qualidade de vida que pode ser obtida via questionario [1],
como por exemplo o Parkinson’s Disease Questionnaire
(PDQ-39) [7].

Embora os pacientes reportem, constantemente, episodios
de FOG quando estdo em casa, quando avaliados durante as
visitas clinicas o Freezing of Gait pode nao ser observado
[31[8][9]. Isto ocorre devido ao fato de que o FOG requer
condices particulares para ocorrer ou ambientes desafiadores
gue envolvem a necessidade de realizacdo de multitarefas e o
periodo relacionado a tomada de medicacdo do paciente,
podendo o freezing manifestar apenas no periodo off [3].

Assim, as ferramentas de avaliagdo objetiva surgem como
um mecanismo para auxiliar a avaliacdo clinica, podendo
fornecer, ao profissional de saude, uma quantidade de dados



significativa acerca das condiges clinicas do paciente. Dessa
forma, os profissionais de salde terdo melhores condi¢des
para avaliar o paciente, e definir o tratamento mais adequado
a sua condicdo, o que resultara em uma assisténcia médica
apropriada e uma melhora em sua qualidade de vida [9].

Neste contexto, o objetivo deste trabalho é realizar uma
revisdo narrativa buscando descrever as tecnologias objetivas
disponiveis para medir o FOG em pessoas com Doenga de
Parkinson (DP).

Il. MATERIAIS E METODOS

A. Metodologia para revisdo da literatura

Para a execucdo deste artigo, inicialmente foi
desenvolvido um Parecer Técnico Cientifico (PTC), com o
objetivo de conhecer as tecnologias disponiveis para avaliacdo
do FOG, bem como, analisar como tais tecnologias impactam
a vida dos pacientes com Doenga de Parkinson com Freezing
of Gait atualmente e no futuro. N&o obstante, busca-se com
este trabalho concluir se as tecnologias para avaliacdo do FOG
devem ser empregadas no sistema de saude.

Para tal, foram incluidos nesta pesquisa artigos cientificos
buscados em algumas das principais bases de dados da area da
salde e engenharia: IEEE Xplore, PubMed e Web of Science.
O periodo de realizacdo da pesquisa foi 01/08/2020 até
21/08/2020. Foram usados o0s seguintes descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS), envolvendo, os termos da seguinte
forma: “parkinson’s disease” AND “gait” AND “freezing”
OR “freezing of gait” AND “technologies assessing” .

As seguintes informagOes, dos estudos selecionados,
foram extraidas: (1) avaliagdo do FOG em ambiente clinico
e/ou em casa; (2) tipo de tecnologia; (3) validacdo dos dados;
(4) avaliacdo de outras caracteristicas da Doenca de Parkinson
e (5) o tipo de movimento avaliado.

B. Critérios de Elegibilidade

A anélise dos critérios de incluséo, consistiu em selecionar
somente trabalhos originais com relato de dados e estudos de
investigacdo publicados entre 2015 e 2020, em que: (1) A
tecnologia foi aplicada em pacientes com DP; (2) A tecnologia
avalia FOG; (3) O trabalho foi publicado em inglés. Neste
contexto, a tecnologia foi definida segundo o dicionério de
Oxford como “maquinas e dispositivos eletronicos
desenvolvidos com base cientifica” [10].

Quanto aos critérios de exclusdo, foram eliminados artigos
em que os métodos utilizados ndo estavam detalhados, sendo
eles revisdes ou resenhas, os artigos em que ndo foi possivel
ter acesso integral ao seu conteudo, artigos em estado de
conferéncia; e estudos que apresentam apenas escalas de
avaliacdo subjetivas do FOG.

I1l. RESULTADOS

Como resultado desta revisdo de literatura, foram
encontrados um total de 45 trabalhos, apds o processo de
revisdo foram selecionados 8 artigos de maior relevancia para
este estudo. O Fluxograma da pesquisa realizada estd
detalhado na Figura 1.
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Obteve-se ao fim desta pesquisa a analise descritiva e
sumarizacdo de informacdes sobre as tecnologias de avaliacdo
do freezing na marcha em pessoas com DP, tais resultados
estdo detalhados e discutidos a seguir. Um resumo das
tecnologias utilizadas para avaliagdo do FOG pode ser
observado na Figura 2.
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Fig. 2. Tecnologias de Avaliagdo do FOG encontradas.

A. Tipo de avaliacdo

Dentre as seis tecnologias encontradas para avaliagdo do
FOG, uma oferece avaliacdo em ambiente clinico e domiciliar
[11], e cinco oferecem apenas avaliagdo em ambiente clinico
[12][13][14][15][16][17][18]. Sendo que todas apresentam
apenas avaliacdo transversal (ndo recorrente).

B. Tecnologia utilizada

Quatro estudos utilizaram sensores inerciais [11]
[12][14][16]. Sendo que um utilizou smartphone [11], um
utilizou iPod [12], um utilizou sistema baseados em
computador [13], um utilizou equipamento de ressonancia
magnética [17] e dois utilizaram plataforma de forga [15][18].



C. Movimento avaliado

Das seis tecnologias encontradas, um artigo avaliou o
movimento de subida e descida da perna parado no lugar (Step
in place) com dupla tarefa (subtracdo numérica e ouvir e
repetir palavras) [12]. Outro artigo utilizou o Time React Task
apenas para reacdo a estimulo sonoro, estimulo visual e a
estimulo audio visual, o paciente ficou sentado em frente ao
computador e foi orientado a apertar um botdo o mais rapido
possivel quando estimulado [13]. Um artigo utilizou o teste da
postura de uma perna One-Leg Stance Test (OLS) [14], outro
avaliou o equilibrio com dupla tarefa, por meio de leitura e
contagem decrescente [15], outro utilizou o Stand up and Go
[16], outro utilizou movimentos de atividades diarias [11],
outro utilizou o estado de repouso, Resting state fMRI [17] e
outro utilizou o Sensory Organization Test [18].

D. Validagéo dos dados

Todos os trabalhos utilizaram questionarios de avaliacdo
clinica para validar seus resultados.

IV. DiscussAo

Dentre as tecnologias existentes para avaliagdo do
Freezing of Gait had duas classes uma subjetiva e outra
objetiva.

A tecnologia de avaliacdo objetiva caracteriza-se pelo uso
de dispositivos eletrbnicos e computacionais capazes de
realizar medicBes dentro de critérios bem definidos de
exatiddo e precisdo sendo, portanto, capazes de fornecer
repetibilidade e confiabilidade nas avalia¢des, auxiliando os
profissionais e avaliadores na assertividade da aplicacdo e
melhor visualizagdo dos sinais motores na visita clinica [19].

Tecnologias de avaliagdo objetivas sdo, portanto, uma
ferramenta de importancia para o profissional de saude,
balizar e confirmar seus diagndsticos e consequentemente
definir o tratamento mais adequado. Tais dispositivos déo
suporte para que o profissional de sa(de direcione o
tratamento da melhor forma possivel, consequentemente,
possibilitando uma melhor qualidade de vida para ao paciente
[19].

Dentre as tecnologias objetivas para avaliacdo do FOG
encontradas nos trabalhos pesquisados, foi feita uma avaliacdo
de acordo com caracteristicas da tecnologia utilizada no
intuito de auxiliar na escolha de uso em ambiente clinico e
domestico. As caracteristicas utilizadas foram: Portabilidade;
Mobilidade; Custo; Telemedicina e Usabilidade.

A Tabela 1 mostra as tecnologias encontradas e suas
classificacdes frente a estes critérios.

TABELA |. COMPARATIVOS ENTRE AS TECNOLOGIAS DE AVALIAGAO
OBJETIVA DO FOG.

Tecnologia Sensor Computador | Plataforma | Ressonancia
g Inercial e periféricos de forca Magnética
Portabilidade Sim Néo Néo Nao
Mobilidade Sim Sim Néo Nao
Custo Baixo Baixo Alto Alto
Telemedicina Sim Sim Nao Néo
Usabilidade Simples Simples Complexa Muito
P P P Complexa

Pensando nos ambientes clinicos, os equipamentos
portateis sdo interessantes, na medida em que podem ser
montados com facilidade no ambiente fisico, ou seja, ndo
necessitam de um ambiente preparado especificamente para o
Seu uso.

A mobilidade é uma caracteristica fundamental para
avaliagBes em ambientes domésticos. Tais avaliagbes visam
coletar dados dos pacientes em atividades comuns do dia a dia.
Este tipo de avaliagdo € muito importante quando se trata do
FOG, pois este sinal motor pode ndo se manifestar durante a
visita clinica. Embora o profissional de satde possa induzir de
alguma forma o freezing, esta avaliagdo ndo contempla toda a
complexidade do FOG para o paciente.

Atualmente a telemedicina tem se apresentado como uma
necessidade cada vez mais exigida. No cenério da avaliacdo
do FOG isto nao ¢ diferente, portanto, essa € uma
caracteristica importante ao se avaliar uma tecnologia.

A falta de usabilidade é uma constante fonte de erros no
ambiente clinico, pois exige uma simplicidade na
manipulagdo do equipamento para que O uSO Seja 0 mais
amplo e intuitivo possivel.

N&o obstante, a preocupa¢do com custo € de extrema
relevancia, principalmente em um pais com vérias caréncias
no setor de salde, como é o caso do Brasil. Assim deve-se
sempre buscar o melhor custo-beneficio em relacdo a
aquisicao de uma tecnologia em saude.

V. CONCLUSAO

A utilizacdo de tecnologias para avaliacdo objetiva de
sintomas motores em pessoas com Doenca de Parkinson é
uma questdo importante para o tratamento da doenca, na
medida em que auxilia o profissional de sadde em um
diagndstico e tratamento mais correto e eficiente.

Por meio da analise dos dados apresentados neste artigo é
possivel concluir que o uso de tecnologias para avaliacdo do
FOG baseadas em sensores inerciais sd80 as mais
recomendadas, visto que apresentam grande portabilidade e
mobilidade, suporte a telemedicina, usabilidade simples e
melhor custo-beneficio (tecnologia de baixo custo).

Tais tecnologias sdo de grande importancia para auxiliar o
trabalho do profissional de salde na busca e definicdo do
melhor tratamento para o paciente. Para o paciente com DP,
tecnologias que auxiliem na avaliagdo do FOG apresentam-se
com fundamental relevancia para melhoria da qualidade de
vida, uma vez que auxilia no tratamento desse distirbio
limitante da sua mobilidade.
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