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} RESUMO

Introdugdo: O envelhecimento pode afetar as pessoas sobre diversos aspectos e
uma destas é a deméncia que atinge grande parte desta populag¢ao. O estilo de vida
contribui em cerca de 40% na prevencao, identificacao e modificacao do curso da
demeéncia. Entre eles, a pratica frequente de exercicio fisico contribui na prevencao
da deméncia. Objetivo: Descrever os efeitos de diferentes doses (tipo, volume e
intensidade) de exercicios fisicos na fun¢ao cognitiva em idosos com deméncias
leves a moderadas. Materiais e métodos: Revisao sistematica, utilizou-se as bases
de dados eletronicas PubMed e Plataforma PEDro, artigos 01/2020 a 09/2022. Os
descritores utilizados foram: “dementia” AND “physical activity” AND “elderly”,
seguintes filtros: artigos publicados entre 2000 e 2022; texto completo gratuito; em
seres humanos; escritos em inglés; e estudos de intervencao clinica randomizados
e com grupo controle. Foram obtidos 17 artigos e ap0s os critérios de inclusao e
exclusao foram selecionados 8 artigos para a analise. Resultados: O exercicio fisico
mais ofertado aos idosos com deméncia leve a moderada foram os com caracteristi-
ca metabolica aerdbica, de baixa intensidade, com volumes variaram de 20 a 60 min,
de 2 a 3 vezes na semana. Foram observadas melhoras na funcao congnitiva global.
Conclusao: Nao foi possivel inferir que as respostas positivas na funcao global fo-
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ram atreladas apenas ao papel do exercicio fisico, visto que a maioria dos artigos, a
intervencao foi realizada juntamente com intervencao cognitiva como dupla tarefa,
leitura ou exergame.

Palavras-Chave: Envelhecimento. Envelhecimento Cognitivo. Deméncia. Exerci-
cto Fisico.

} RESUMO

Introduction: Aging can affect people in many ways and one of these is dementia, which affec-
Is a large part of this population. Lifestyle contributes abont 40% to the prevention, identification
and modification of the course of dementia. Among them, the frequent practice of physical exercise
contributes to the prevention of dementia. Objective: To describe the effects of different doses
(type, volume and intensity) of physical exercises on cognitive function in elderly people with mild
fo moderate dementia. Materials and methods: Systematic review, using the PubMed
and PEDro Platform electronic databases, articles 01/2020 to 09/2022. The descriptors used
were: “dementia” AND “physical activity” AND “elderly”, following filters: articles published
between 2000 and 2022y free full text; in humans; written in Englishy and randomized clinical
intervention studies with a control group. 17 articles were obtained and after the inclusion and
excclusion criteria, 8 articles were selected for analysis. Results: The physical exercise most offered
to the elderly with mild to moderate dementia was low-intensity aerobic metabolic activity, with vo-
lumes ranging from 20 to 60 min, 2 to 3 times a week. Improvements in global cognitive function
were observed. Conclusion: 1t was not possible to infer that the positive responses in global
Sfunction were linked only to the role of physical exercise, since in most articles, the intervention was
carried out together with cognitive intervention as a dual task, reading or exerganme.

Keywords: Aging. Cognitive Aging. Dementia. Exercise.
} INTRODUCAO

O envelhecimento ¢ um processo inevitavel na vida de todos. O avanco
da civilizacao trouxe mudancas no cenario do envelhecimento em diversos
aspectos. Naareadasaude,as novas tecnologias e conhecimentos adquiridos
influenciaram os cuidados de saude com os idosos. A expectativa de vida
nessa faixa etaria aumentou em cerca de 6 anos, passando de 60,8 anos
para 73,4 anos de vida. Assim a populacao mundial vem envelhecendo
gradativamente com previsao que represente cerca de Y4 da populacao
entre 2050 e 2060". O Brasil, segue a mesma tendéncia com a previsao de

ter 25,5% da popula¢io com mais de 65 anos®.
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No envelhecimento, ha a reducido de neurdnios, menor velocidade
na conducao nervosa, menor intensidade dos reflexos, diminuicao
das respostas motoras, reducao no poder de reacoes e capacidade de
coordenacgoes, afetando a cognicio no idoso’. Essa diminuicao da
capacidade cognitiva leva o idoso a expor algumas situagdes como: nao
compreender informacodes para realizar as atividades de vida diaria ou tomar
decisoes. Por consequéncia o idoso tera menor relacao social, levando-o
a0 isolamento e quadros de depressio™.

Dentre os transtornos neuropsiquiatricos que limitam a autonomia
dos idosos e estao relacionados com comprometimento cognitivo esta
a deméncia. Grande parte dos quadros de deméncia nao tem cura, mas
existem casos com possibilidade de reversao®. Cerca de 5% da populacio
acima de 65 até 80 anos de idade apresenta quadro de deméncia, no grupo
etario de 80 a 85 anos esse percentual sobe drasticamente para 10% a 40%
e cresce ainda mais quando a faixa etaria fica superior a 85 anos chegando
a 47%°. Estima-se que cerca de 50 milhdes de pessoas possuem deméncia,
e esse numero deve aumentar para 152 milhoes até 2050, principalmente
em paises de baixa e média renda onde estao a maior parte da populacao
com demeéncia. A deméncia nao afeta apenas os idosos, mas sua rede de
apolo, familia e a economia, com custos globais estimados em cerca de US$
1 trilhao anualmente’. Ressalta-se ainda que nio se pode prever qual sera
o efeito da infeccao pelo SARSCoV-2 (o virus que causa o COVID-19) e,
portanto, a propor¢ao de pessoas com deméncia®.

Fatores de risco podem interferir negativamente na trajetoria do
envelhecimento cognitivo normal. Entre eles, a fragilidade fisica tem se
mostrado como preditora de comprometimento cognitivo em idoso™'’. Em
diretriz publicada recentemente pela Comissao Lancet em 2020" reforca
que cerca de 40% das deméncias seriam evitadas com um estilo de vida mais
adequado. Entre os fatores de risco identificados como modificaveis foram
citados 12: controle do diabetes, tratamento da hipertensao, prevenir lesoes
na cabeca, nao fumar ou parar de fumar, reduzir a poluicao do ar, reduzir a
obesidade da meia-vida, manter exercicio frequente, reduzir a ocorréncia da
depressao, evitar o consumo de alcool em excesso, tratar deficiéncia auditiva,

manter contato social com frequéncia e alcancar alto nivel de educagao''.
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O exercicio fisico pode entao ser considerado uma alternativa nao
farmacoldgica indicada como prevencao e tratamento aos pacientes com
deméncia. Pesquisas como a de Yu'* tém demonstrado a acio benéfica do
exercicio fisico sobre a cognicao. Ja Colcombe e Kramer' concluiram em
uma metanalise, a melhora no funcionamento cognitivo, e especialmente
nas funcoes executivas em um treinamento com caracteristica aerobica para
pessoas idosas. Heyn e a/'* também por meio de metanalise, destacaram
varios estudos nos quais ocorreram melhora significativa nas funcgoes
cognitivas globais com a pratica de exercicios fisicos em individuos com
declinio cognitivo leve ou com deméncia.

Embora os pesquisadores tenham estudado uma ampla variedade de
atividades fisicas, eles nao definem quais tipos especificos, qual frequéncia
ou duracao da atividade fisica podem ser mais eficazes na reducao do
risco''. Torna-se, entdo, necessario a compreensio sobre os efeitos de cada
tipo de exercicio na cogni¢ao de idosos como comprometimento leve
cognitivo e com deméncia para oferecer subsidios para a compreensao da
importancia de politicas publicas que oferecam estratégias de prevencao e
conscientiza¢ao da importancia dos cuidados com a saude.

Baseado nesse contexto o presente estudo teve como intuito de
descrever os efeitos de diferentes doses (tipo, volume e intensidade) de
exercicios fisicos na funcao cognitiva em idosos com deméncias leves a
moderadas.

} MATERIAIS E METODOS

A presente revisdao sistematica utilizou as bases de dados eletronicas
PubMed e Plataforma PEDro, considerando o periodo de janeiro de
2020 a setembro de 2022. Para a busca de estudos clinicos randomizados
relacionados a influéncia do exercicio na melhora dos aspectos cognitivos

em paciente com Demeéncia, foram utilizados os seguintes descritores:
p > ()
“dementia” AND “physical activity” AND ““elderly”. Para a busca no PubMed
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foram utilizados os seguintes filtros: artigos publicados entre 2000 e
2022; texto completo gratuito; humanos; escritos em inglés; e estudos de
intervencao clinica randomizados e com grupo controle. Foram obtidos 8
artigos. Na plataforma PEDro, nao fo1 possivel o uso dos mesmos filtros
pela configuracao da plataforma e entao utilizou-se a busca avancada,
cruzando os descritores listados acima e utilizando o filtro: ensaios clinicos
randomizados. Foram obtidos 10 artigos. Assim totalizando 18 artigos.
Um artigo foi excluido por estar duplicado, restando 17 artigos.

Para a leitura dos artigos, considerou-se os seguintes critérios de
inclusao: 1) ensaios clinicos randomizados 2) cujos participantes tinham
idade superior a 60 anos e 3) com escores obtidos do Mini-Mental State
Examination MMSE) classificados de leve a moderada deméncia (de 18 a
28 pontos), 4) que receberam intervencao por meto de exercicio fisico por
pelo menos 4 vezes por semana e 5) que avaliaram os aspectos cognitivos.
Inicialmente fez-se a leitura dos titulos e resumos e excluiu-se mais 4 artigos
por nao utilizar o exercicio fisico como intervencao e ou nao avaliar os
aspectos cognitivos, restando 13 titulos para a leitura. Apos, a leitura na
integra foram excluidos 4 estudos que nao apresentaram os escores obtidos
do Mini-Mental State Examination (MMSE) para a prévia compreensao do
nivel de deméncia e possivel comparacao entre os artigos, mesmo sabendo
das limitacbes no uso desse inventario'>totalizando 8 artigos para ainclusao
na presente revisao.

Os dados foram extraidos e compilados em uma planilha de Excel.
Para a caracterizagao dos artigos foram coletadas as seguintes informacoes:
autor principal, ano de publicacao; objetivo geral, amostra com suas
caracteristicas e tamanho; escores do MMSE, descritivo do tipo de exercicios
fisico com volume e intensidade e resultados encontrados relacionados a
funcao cognitiva.
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Figura 2. Fluxograma da revisdo sistematica.
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Fonte: os autores.

} RESULTADOS

A tabela 1 apresenta os resumos dos artigos que foram inclusos na
presente revisao sistematica. Sao apontadas as informacoes sobre o autor e
ano de publicacao, objetivo geral, amostra e pontuacao do teste Mini-mental
State Excamination MMSE) para o entendimento do nfvel de deméncia genérica.

O tipo de deméncia variou de leve a moderada, sendo 4 artigos a
deméncia leve, caracterizada por pontuacio do MMSE acima de 24
pontos'®"'%1 outros 3 estudos com valores abaixo de 21***'** ¢ apenas 1
estudo incluiu idosos com pontuacao de 19 a 26 considerando deméncia
de leve a moderada®.
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Atabela2estaoas caracteristicas do exercicio quanto ao tipo, intensidade
e volume e principal resultado relativo as funcoes cognitivas avaliadas.
Verificou-se que dos exercicios fisicos utilizados como intervencao, dois
estudos propuseram exercicios de forca. Broadhouse ez @/'® utilizaram
exercicios de resisténcia progressiva de alta intensidade por 90 min, 2 a 3
vezes por semana durante 26 semanas com equipamentos pneumaticos que
oferecem torque de resisteéncia igual por toda a amplitude de movimento.
Nesse estudo o treinamento de forca foi realizado em sessio conjunta
com o treinamento cognitivo computadorizado. Ja Bisbe ¢# al.'” ofereceram
ao grupo fisioterapia, exercicios de resisténcia de forca aumentando
progressivamente a dificuldade e a carga a cada meés, aumentando o numero
de repeticoes por série e alterando a base de apoio e as superficies sobre as
quais os exercicios eram realizados com intensidade leve a moderada, sem
exceder 2-3 pontos na Escala de Borg, sem oferecer tarefas cognitivas.

Seis artigos apresentaram estratégias com caracteristicas metabolicas
aerobicas. Dois deles com praticas ritmadas: como 12 semanas de dancas
aerobicas coreogratadas 2 vezes na semana por 60 minutos, com intensidade
de leve a moderada, sem exceder 2-3 pontos na Escala de Borg'”. Outro
estudo foi oferecido passos que simulam jogos de dangas por meio de
exergame em que o 1doso iniciava com os pés no meio de uma plataforma e
realizava movimentos de passos para os lados, frente e tras conforme a tela
de interface do exergame, por 8 semanas, 3x na semana por 15 minutos®.

Em outros dois estudos, a descricao dos exercicios apresentada foi
generalista, sendo informado apenas que eram de intervencao aerébica.
Jeong et al'®, aplicaram 12 semanas de treinamento de intervencio
aerobica e cognitiva por 50 min, com intensidade de 40~50% da reserva
de frequéncia cardiaca nas semanas 1 a 3, 50~65% nas semanas 4 a 6 ¢
00~80% nas semanas 7 a 12. As tarefas cognitivas (como falar, contar,
jogos de palavras, realizar calculos numéricos rapidos e descomplicados,
e jogando um simples jogo de memoria) enquanto faziam exercicios. E
Juniarti ez a/* utilizaram leitura em voz alta por 30 minutos mais 20 minutos
de exercicios aerdbicos de baixo impacto.

-7-
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O ciclismo fot utilizado em outros dois estudos. Um deles o grupo
ciclismo realizou de 20 a 50 minutos de ciclismo com 50 a 75% da
frequéncia cardiaca de reserva ou 9 a 15 na escala de 6—20 Borg, 3 vezes
por semana durante seis meses* Enquanto o estudo de Van Santen e#
al?**utilizaram o ciclismo interativo por meio de exergame usando uma
bicicleta ergométrica conectada a uma tela em que os idosos tinham que
percorrer uma rota que imita a experiencia de andar de bicicleta ao ar livre,
oferecendo estimulacdo fisica e cognitiva simultanea, por 5x na semana
durante 6 meses.

Por fim, um artigo utilizou a combinacao de exercicios aerobicos
e treinamento de forca na mesma sessao. Foram realizadas 20 sessoes
semanais de 90 min: exercicios aerébicos, treinamento de forca muscular,
equilibrio postural e treinamento de dupla tarefa’.

Dos oito estudos citados, apenas dois nao evidenciaram melhoras
significativas na funcao global cognitiva®*. Embora Van Santen ef a/*
tenham reforcado que foi possivel observar resultados positivos com
efeitos pequenos a moderados sobre o funcionamento cognitivo e
social e pequenos efeitos sobre angustia e sobrecarga subjetiva e senso
de competéncia foram observados. Assim como Yu ef a/*justificaram o
fato de ter um grupo de intervencao mais doente do que o controle pela
randomizacao dos grupos e efeitos de interacao social e efeito Hawthorne
(efeito positivo apenas pelo fato dos sujeitos saberem que estio sendo
estudados), possa ter colaborado para os resultados.

Os demais seis estudos evidenciaram efeitos positivos dos diversos
tipos de exercicios propostos na funcio cognitiva global. Broadhouse ez a/.'°
verificaram que o exercicio protegeu subcampos hipocampais, favorecendo
a reducao da possibilidade de deméncia, por pelo menos 12 meses. Bisbe e7
al.'” obtiveram maiores beneficios estatisticamente significantes na memotia
de reconhecimento verbal do WMS-III do que o grupo Fisioterapia.
Ambos os grupos fisioterapia e Danca aerobica coreografada apresentaram
desempenho aumentado significativamente na memoria visual atrasada do
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RBANS. Jeong e al.'® observaram melhora a funcio cognitiva. Makizako

et al."” mostraram efeitos positivos no funcionamento da memoria, e esses

efeitos no desempenho da memoria imediata permaneceram na avaliacao

de acompanhamento de 12 meses. Swinnen e a/.*' observaram melhora na

funcao cognitiva e tempo de reacao ao degrau, assim como redugao dos

sintomas de depressdo. E Juniarti ef a/> verificaram que o programa de

exercicios e a atividade de leitura em voz alta tiveram um efeito positivo na

funcao cognitiva de idosos com deméncia.

Tabela 1. Objetivo e amostra dos artigos inclusos na presente revisao

sistematica.

Autor (ano)  Objetivo geral Amostra/ grupos MMSE
Broadhouse  Investigar o impacto neuroestrutural 6 meses: 53 mulheres e 26 homens 24 - 28
et al'® e cognitivo a longo prazo do exercicio 18 meses: 50 mulheres e 24 homens.
resistido no Comprometimento Nao deprimidos e idade =55
Cognitivo Leve (CCL).
(1) Resisténcia progressiva de alta
intensidade combinada e treinamento
cognitivo computadorizado
(2) Treinamento cognitivo
computadorizado
(3)Treinamento de
alongamento e tonificagdao
(4)Treinamento fisico simulado +
treinamento cognitivo simulado
Bisbe ez al’”  Comparar os efeitos cognitivos Grupo de coreografia (n= >24
de um programa de treinamento 17; 72,88 £ 5,60 anos)
de aprendizagem motora baseado Grupo de fisioterapia (n =
em sessOes coreografadas (grupo 14; 77,29 £ 5,16 anos)
Coreografia) com um programa
de fisioterapia multimodal que
treinou diversas habilidades motoras
(grupo Fisioterapia), aplicado em
idosos com o comprometimento
cognitivo leve (CCL), principalmente
o tipo amnéstico (aMCI)
Jeong et al.'® Investigar a associagao entre Grupo de intervengao 25

um programa de intervencao
multicomponente e parametros
habituais de AF nas func¢oes
cognitivas em pacientes com CCL.

multicomponente (n=13;
70,23 + 7,47 anos)
Grupo controle (n=13;
71,77 + 5,53 anos)
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Makizako Comparar a eficacia do exercicio 89 (idade média 73,1 £ 5,5 anos, 27
et al.’ fisico e da atividade horticola mulheres 50,6%, pontuacio média
versus um grupo controle do MEEM 27,7 £ 2,3 pontos):
em idosos da comunidade Grupo programa de
com sintomas depressivos e exercicios (n = 30),
problemas leves de memoria. Grupo aula de atividade de
horticultura (n = 30)
Grupo de controle
educacional (n = 29).
Yu et al” Investigar os efeitos imediatos Grupo ciclismo (n=064; 21
e de longo prazo do ciclismo 77,4 £ 6,6 anos)
aerébico de 6 meses na cogni¢ao Grupo alongamento (n=32;
em idosos da comunidade com 77,5 £ 7,1 anos).
quadro clinico definida provavel
deméncia DA leve a moderada.
Swinnen Explorar os efeitos fisicos, mentais Grupo exergame (n=23; 18 e 17
et al® e cognitivos de um programa 84,7 + 5,6 anos)
de exergame adicionado ao Grupo controle (n=22; 85,3 6,5 anos)
cuidado usual em comparagao Trinta e cinco mulheres (77,8%)
com uma condi¢ao de controle e 10 homens (22,2%) foram
passivo (ou seja, assistir videos incluidos, com média de idade de
de musica preferidos) em pessoas 85,0 (DP = 6,0) e pontuagao média
com transtorno neurocognitivo do MEEM de 17,2 (DP = 4,5).
maior (MNCD) residentes em
institui¢oes de longa permanéncia.
Van Santen Investigar se o exergaming tem Grupo de Exergaming (n= 73; 79,0 18 e 19
et al? efeitos positivos no desempenho + 6,0 anos; MMSE: 18,1 + 6,7).
de atividades fisicas, mobilidade,
funcionamento fisico, cognitivo, Grupo de Controle (n = 39; 79,0
emocional e social e qualidade + 7,0 anos; MMSE 194 * 6,5).
de vida, em compara¢ao com
atividades geralmente oferecidas a
PcD residentes na comunidade que
visitam creches psicogeriatricas.
Juniarti ez al®  Investigar o efeito do programa de Grupo exercicio (n = 45) 19-26

exercicios para idosos indonésios
(aerébica de baixo impacto) e leitura
em voz alta na fun¢ao cognitiva

e no desempenho das atividades
diarias entre idosos com deméncia.

Grupo controle (n=45)

Naio houve diferencas entre os
grupos em todas as variaveis.

(Idade nao informada).

*Indicando deméncia leve a moderada
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Tabela 2. Tipo, volume e intensidade dos exercicios oferecidos
aos idosos com comprometimento leve a deméncia moderados dos

artigos inclusos na presente revisao sistematica.

é:;tg; MMSE Tipo Volume Intensidade Principais resultados

Broadhouse 24 —28 Exerciciode 90 min,2a 3 sem  Resisténcia pneumatica  Preservagao dos

et al'® Resisténcia  por 26 semanas:  de alta intensidade (80% subcampos hipocampais
progressiva 5 a ( exercicios, da capacidade de pico.  vulneraveis a DA
de alta 3 séries, 8 rep. Cinco a seis grupos da degeneragao por
intensidade musculares (peitoral, leg pelo menos 12 meses

press, remada sentada,  apOs a intervengao.
abduc¢io do quadril em
pé, extensao do joelho).

Bisbe ez al'?  >24 Dangas 12 semanas, Ambas as intervengoes: O grupo coreografia
aerobicas 2x sem, 60 intensidade leve obteve maiores
coreografadas.  1in: 5 min de a moderada, sem beneficios

. aquecimento, exceder 2-3 pontos estatisticamente
;Ziizmpia: 50 min de na Escala de Borg, signiﬁcar,lt.es
coreografia ou na memoria de
fisioterapia, Exercicios aumentando  reconhecimento verbal
5 min de progressivamente a do WMS-III do que o
desaquecimento.  dificuldade e a cargaa  grupo Fisioterapia.
cada més, aumentando
o numero de rep. Ambos os grupos
por série e alterando apresentaram
a base de apoio e as melhor desempenho
superficies sobre as significativo na
quais os exercicios memoria visual
eram realizados. atrasada do RBANS.

Jeong et al'® 25 Exercicio  Cada sessao As condigbes para a Melhorou a
aerébico 10 min de intensidade do exercicio fun¢ido cognitiva
+ tarefas  aquecimento, 50 foram 40~50% da e 0s parametros
cognitivas  min de exercicio  reserva de frequéncia habituais de AF.

(treinamento cardiaca nas semanas
Controle  de intervencio 1~3, 50~65% nas

aerobica e
cognitiva), 10 min
de desaquecimento
e promogao de
educacio habitual
e feedback

por 20 min.

semanas 4~6 e 60~80%
nas semanas 7~12.

O grupo controle
manteve a vida diaria
e participava da aula
educativa mensal.
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Makizako 27 Exercicio
et al’? aerobico
+ forca +
equilibrio +

dupla tarefa

20 sessoes sem.
90 min: exercicios
aerobicos,
treinamento de
forca muscular,
equilibrio postural

Os exercicios de dupla
tarefa: jogos de palavras
+ tarefas simples

de calculo enquanto
faziam exercicios

de step, memorizar

Intervencio de
exercicio mostrou
efeitos melhorados

no funcionamento

da memoria, e esses
efeitos no desempenho

Horticultura: e de dupla sequéncias de passos da memoria imediata
tarefa: 10 min € passos exatamente permaneceram
Controle: aquecimento de acordo com formas  na avaliacdo de
com exercicios de  pré-planejadas) + acompanhamento
alongamento, 20 exercicios domiciliares  de 12 meses.
min de exercicios  diarios e caminhadas
de for¢a muscular  com um pedémetro. A atividade horticola
e equilibrio nao melhorou o
postural. atividades de funcionamento
jardinagem: plantio em  da memoria.
20 sessoes grupo (conhecido como
semanais de bonsai ao estilo Yoseue),
60 a2 90 min. e o plantio de flores em
um jardim publico.
2 aulas de
educacio de
90 min durante
por seis meses
Yu et al® 21 Ciclismo: 3 x sem durante 50-75% da reservade O ciclismo foi capaz de
longamento:  geis meses. 5 min frequéncia cardiaca reduzir o declinio da
movimentos . © o~
seqtados ¢ aquecimento ou 9—15 na escala de cognicao global. Mas
alongamentos T 20 — 50 min 06—20 Borg por 20-50 nao houve diferenca
estiticos. de ciclismo min por sessao, entre 0s grupos na
+ 5 min de cognic¢ao ao longo do
desaquecimento. baixa intensidade tempo, provavelmente
(<20% da FCR explicada pela falta
alongamento ou < RPE 9) de poder, um grupo
= frequéncia, de interven¢ao mais

duracio da sessio
e duracao do
programa que

o ciclismo

doente do que o
controle e efeitos
de interacdo social e
efeito Hawthorne.

Swinnen
et al®!

18 ¢ 17 Exergame:

Controle:

8 semanas, 3 x
sem 15 min de
adicionados aos
cuidados como
de costume.

Mesmo volume,
adicionados aos
cuidados como

de costume.

Os participantes
interagiram com a
interface do jogo
empurrando um pé
em uma das quatro
setas diferentes.

Os jogos treinaram as
seguintes habilidades
cognitivas: atencao
dividida e seletiva,
flexibilidade, controle
postural ¢ meméria de
trabalho visoespacial.

Exergame melhorou

a func¢ao cognitiva e

o tempo de reacao ao
degrau e reduziu os
sintomas de depressao
em uma amostra de
idosos multimorbidos
com MNCD.
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Van Santen 18 e 19 Exergaming: 5 x sem. 6 meses. Na bicicleta ergométrica,  Nao teve efeito
of al?? ciclismo percorter uma rota e significativa no
interativo imitando a experiéncia funcionamento
de andar de bicicleta ao cognitivo e social e
Grupo ar livre + estimulagao interesse ou prazet.
controle: cognitiva simultanea.
Tendéncia positiva
com efeitos pequenos
Aderiram ao programa a moderados sobre
regular de atividades, o funcionamento
mas nio foram cognitivo e social
oferecidos exergaming. e pequenos efeitos
sobre angustia e
sobrecarga subjetiva e
senso de competéncia
foram observados.
Juniarti 19-26 Exercicio  leitura em voz Movimentos repetitivos O programa de
et al.? (indicando  aerdbico  alta 30 min + 5 de baixo impacto sem  exercicios e a atividade
deméncia min de intervalo  qualquer movimento de leitura em voz alta
leve a Controle:  + programa tigido, como saltos tiveram um efeito

moderada

de exercicios
aerobicos de baixo
impacto: 5 min
aquecimento, 20
min exercicio
aerdbicos, 5 min
resfriamento.

com intensidade
leve 2 moderada
Movimento do
pescogo, ombros e
bragos, pernas e pés.
Movimentos
repetidos por 8 x.

atividade regular
oferecido pelo centro
de satde comunitario
local: exames de satde,
educacdo em saude e
exercicios regulares
uma vez por mes.

positivo na fungao
cognitiva de idosos
com demeéncia.

} DISCUSSAO

O presente estudo teve como objetivo descrever os efeitos de diferentes

doses (tipo, volume e intensidade) de exercicios fisicos na funcao cognitiva

em idosos com deméncias leves a moderadas a. O exercicio pode ser

tanto considerado uma estratégia para prevencao, como manutencao das

funcoes globais cognitivas e retardo de possivels comprometimentos das

areas de cognicao. Os oito artigos analisados apresentaram variados tipos
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de exercicios e na maior parte deles seus efeitos foram positivos na fun¢ao
cognitiva global.

E visto que houve dificuldade de se estabelecer a0 certo a verdadeira
contribuicao da dose do exercicio fisico frente a variabilidade metodolégica
das pesquisas, apresentado grande variacao dos tipos de exercicios fisicos ou
atividades fisicas/ lazer e, por conseguinte a infinidades de cenarios mecanicos
e fisiolégicos que podem ser estabelecidos com suas respectivas doses. E
importante reforcar que a preferéncia do idoso a uma ou outra pratica pode
influenciar na adesao desse idoso no exercicio proposto. E por fim, outro
aspecto sao as diferencas interindividuais nas respostas ao exercicio em si.
A diferenca interindividual refere-se ao fato de que nem todos os individuos
responderao a0 mesmo tratamento no mesmo grau dentro do mesmo petriodo
de tempo ou terdo os mesmos petfis de efeitos colaterais.”

Yu, Salisbury e Mathiason* avaliaram as diferencas intetindividuais na
aptidao aerobica e respostas cognitivas a uma intervencao de exercicio
aerobico de 6 meses em 78 idosos da comunidade com deméncia
leve a moderada devido a DA. O estudo confirmou essas diferencas
interindividuais e sugere que elas provavelmente sublinham os beneficios
cognitivos inconsistentes em estudos humanos ao serem expostos ao
exercicio aerébico.

Outro ponto importante a ser discutido, trata-se que dos oito artigos
inclusos na presente revisao, quatro foram utilizados como intervencao
apenas o exercicio fisico, e a outra metade adicionou ao estimulo fisico,
tarefas cognitivas, o que pode dificultar a compreensao do papel do
exercicio fisico versus o proprio estimulo cognitivo.

Quanto as potencialidades do exercicio, a sua pratica estimula
a capacidade cerebral, utilizando de forma mais eficiente as redes
cerebrais, melhorando a habilidade de recrutar redes alternativas quando
necessario. Ou seja, a pratica de atividades fisicas pode levar a um atraso
das manifestacdes clinicas relacionadas a deméncia® Em pesquisa com
analise de ressonancia magnética estrutural, a atividade fisica fo1 associada
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a maiores volumes cerebrais (menor atrofia cerebral), especificamente
em regides cerebrais vulneraveis a demeéncia, com a possivel modulagio
a manutencao e compensacao do cérebro por meio da atividade fisica,
resultando em maior resisténcia contra patologias degenerativas®. Outros
autores sugerem que O exercicio aerdbico protege a cognicao por meio
das vias biologicamente sadias, aumentando o fluxo sanguineo cerebral,
neurogénese e sinaptogenese, fatores neurotréficos derivados do cérebro,
anti-inflamacao, volume de massa cinzenta e conectividade funcional, bem
como pela reducao da DAb-carga amiloide, tauopatia, neurodegeneracao,

resisténcia a insulina e estresse oxidativo®’?.

O exercicio de alta intensidade aplicado com treinamento cognitivo
simulado por 6 meses, garantiu a preservacao da cognicao em pessoas
com CCL, e protegeram os seus subcampos hipocampais vulneraveis a DA
da degeneracao por pelo menos 12 meses apos a intervenc¢ao'®. Sabendo
que os quadros de CCL em idosos sao capazes de seguir estaveis ou até
mesmo normalizar ao longo do tempo, porém mais da metade dos casos
avancam para uma demeéncia em 5 anos, contar com essa preservacao
pode ser muito importante. Uma identificacao precoce dessa degeneracao
dos subcampos hipocampais busca controlar fatores de risco e utilizar da
prevenciao secundaria, como por exemplo, com o exercicio®.

Outro ponto importante foi que mesmo intervencoes de curta
duracao e baixa intensidade observaram respostas positivas na cognicao

23,25

dos 1dosos™* o que nos remete que nao ha necessidade de programas

extensos de exercicio fisico, aumentando a possivel adesao dos idosos.

Assim torna-se dificil ainda definir um tipo de exercicio e dose
minima e/ou maxima que previna a deméncia. No entanto sabe-se que
uma programacao de atividade fisica coordenada, mesmo que de pouco
volume e intensidade pode oferecer beneficios nas capacidades fisicas do
idoso, atenuando desta forma a degeneragao de todos os nossos sistemas
além de estimular o convivio social e desta forma diminuir a incidéncia de
problemas como ansiedade e depressao, auxiliam no desenvolvimento do
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bem-estar e no convivio social, na troca de experiéncias, no divertimento
e na descontracao, dos idosos, proporcionando inclusive, a diminuicao do
sentimento de incapacidade e solidio™. Okuma’ complementa ao revelar,
como efeitos da atividade fisica para a vida dos idosos oferecem mudangas
no bem-estar geral, diminuindo a incidéncia de dores e desconforto,
cansaco e em contrapartida, oferecendo, maior disposicao na AVD?s,
sensacoes agradaveis como relaxamento, melhora nos quadros de doencas
e diminuicao da utilizacio de medicamentos.

} CONCLUSAO

O exercicio fisico mais ofertado aos idosos com comprometimento
leve e ou deméncia leve a moderada foram os com caracteristica metabolica
aerébica, de baixa intensidade, com volumes variaram desde 20min a 60
min, de 2 a 3 vezes na semana. Ainda ¢ importante reforcar que nao foi
possivel inferir que as respostas positivas na funcao global foram atreladas
apenas ao papel do exercicio fisico, visto que a maioria dos artigos, a
intervengao foi realizada juntamente com intervencao cognitiva como
dupla tarefa, leitura ou exergame.
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