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A Doenca de Parkinson (DP) é uma condi¢do neurodegenerativa progressiva, sem cura que
afeta o sistema nervoso central, sendo caracterizada pela degeneragao dos neurénios responsaveis
pela produgdo de dopamina na substancia negra, uma pequena regido do mesencéfalo [6]. Esse
neurotransmissor é fundamental para a comunicagao entre as células nervosas, e sua deficiéncia
compromete a execugao de movimentos voluntarios automaticos, resultando na perda do controle
motor, um dos principais sintomas da DP. Embora incurédvel, a doenga pode ser tratada para
amenizar seus efeitos e proporcionar uma melhor qualidade de vida ao paciente. Nesse sentido,
abordagem terapéutica DP é focada principalmente no alivio dos sintomas, com o objetivo de
preservar e ampliar a autonomia do paciente, além de minimizar seus incomodos [1].

A levodopa, principal farmaco utilizado no tratamento da DP, apresenta dois tipos de res-
posta: uma de curta duragdo (RCD), que se manifesta por poucas horas apds a administragao do
medicamento, e uma de longa duragdo (RLD), que pode perdurar por varias horas ou até dias.
Conforme apontado por [5], com a progressao da doenga, ha uma tendéncia de redugdo da RLD
e uma prevaléncia cada vez maior da RCD.O uso continuo da levodopa pode, com o tempo, levar
ao surgimento de flutuagdes motoras e movimentos involuntarios [7]. Essas alteragoes podem com-
prometer a eficicia do medicamento, agravando o quadro clinico do paciente, como demonstram
estudos citados por [4].

Diante desse contexto, este trabalho emprega a Modelagem Matematica para descrever, de
forma quantitativa, a dindmica da levodopa no organismo de um paciente com Parkinson que
faz uso diario da medicagao. Essa abordagem possibilita novas dedugoes e comparagoes entre os
resultados obtidos pelo modelo e a realidade observada [2]. A construgdo do modelo matematico
baseia-se em simplificagoes da realidade, buscando aproximar-se ao maximo do comportamento
clinico da doenca [2|. Consideramos, como hipotese, que a administragdo da levodopa reduz (ou
até anula) os sintomas da DP até a ingestdo da dose seguinte. No entanto, apés um periodo
prolongado de uso, ajustes na dosagem se tornam necessarios para manter o paciente no estado
"On"pelo maior tempo possivel. Com a progressao da doenca, a eficicia do medicamento pode
diminuir, resultando em flutuagoes motoras.

A equagao 1 descreve esse modelo matematico e foi proposta em [3].

L) =Y d- eI, 1)
=0

A equacao representa um somatorio diario, onde d é a dose de levodopa administrada, que decai
exponencialmente a uma taxa f. Ao final do dia 4, a quantidade de levodopa no organismo resulta
da soma das doses remanescentes dos dias anteriores. Esse processo é ilustrado na Figura 1.
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Figura 1: Dinamica da Levodopa. Fonte: Produzido pelos autores.

No primeiro dia, a levodopa é administrada e sua concentragao no organismo diminui até
restarem cerca de 60 mg. No segundo dia, uma nova dose é ingerida, somando-se & quantidade
remanescente no corpo. Esse processo se repete até que a quantidade maxima do medicamento se
estabilize em torno de 345 mg. Esse padrao de estabilizagao é amplamente discutido na literatura
e foi confirmado por nosso experimento numérico.

Esse comportamento reflete bem a realidade, pois o medicamento nao é totalmente eliminado,
permitindo que o paciente mantenha os sintomas sob controle. Ademais, a estabilidade observada
estd alinhada com os principios discutidos. Os resultados obtidos foram aplicados na modelagem
matematica dos sintomas da DP, apresentando um desempenho satisfatério. Esforgos futuros
incluirao novas simulagoes, ajustando a dose administrada e analisando sua variagdo no tempo.
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