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RESUMO: A populacdo idosa é acometida por efeitos fisiolégicos e muitas vezes patologicos, como
é 0 caso da doenca de Alzheimer, influenciando diretamente as atividades de vida diarias. Deste modo,
o treinamento funcional minimiza as alteracbes musculo esqueléticas, e cognitivas por meio de
exercicios integrados. Objetivo: Analisar a agdo do Treinamento funcional em idosas com Alzheimer.
Métodos: Pesquisa basica, aplicada, prospectiva e qualitativa realizada com 3 idosas diagnosticadas
com Alzheimer. Foi realizada a coleta de dados pessoais, seguida da avaliagdo; e apds, aplicacdo do
protocolo com 9 exercicios, totalizando 10 sessfes de 50 minutos cada, e duas avaliagcdes pré e pos-
intervencdo através do teste Senior Fitness Test, onde, os 15 minutos iniciais e finais eram destinados
a aferir os sinais vitais. Para analise foi utilizado o programa SPSS Statistics 21 — Teste T Student -
amostra em pares, obtendo desvio padrdo e médias considerando o nivel de significincia de p < 0,05.
Resultados: Os valores comparados pré e pos-intervencdo através do Senior Fitness Test foram
benéficos, havendo melhora na forga e resisténcia de membros inferiores passando da média de 4,00 +
1,00 para 833 + 152, com diferenca significativa de p=0,00, da mesma forma, observou melhora
significativa com p=0,03 na resisténcia aerobica passando da média de 52,33 + 11,59 para 54,00
12,12. Conclusdo: Conclui-se que o os exercicios desenvolvidos melhoraram a forga e resisténcia de
membros inferiores, e a resisténcia aerdbica, diminuindo a dependéncia e aumentando a
funcionalidade desta populacéo.

Palavras chaves: Funcionalidade, Envelhecimento, Doenca de Alzheimer, Atendimento Domiciliar,
Fisioterapia.
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INTRODUGCAO

A literatura gerontoldgica, define o envelhecimento sendo um periodo progressivo e
multifatorial, e a velhice como um evento bem- -sucedido, porém, vivenciada com maior ou
menor qualidade de vida (Dawalibi, 2013). Esse processo inclui o declinio funcional
fisioldgico, onde, had alteracbes dos sistemas imunologico, neurolégico e visual, perdendo
forca muscular e equilibrio, aumentando o tempo dedicado pela familia (Souza, Santana e
Jesus, 2017). Da mesma forma, apresenta-se o declinio funcional patologico, também
conhecido como senilidade, acentuando o declive fisico e decorrendo desordem mental e
incapacidades progressivas (Tako et al., 2017).

Em relagcdo a isso, no Brasil, foi realizado um levantamento de dados, onde, estima-se
que entre 2000 e 2025, os idosos representardo 13,8% da populagdo total e o pais tera
aproximadamente 34 milhdes de pessoas acima de 60 anos. (Ramos e Sandoval, 2018).
Consequentemente, a dependéncia para o desenvolvimento de AVD’s tende a aumentar de 5%
na faixa etaria dos 60 anos, para cerca de 50% entre os idosos com 90 anos ou mais de idade
(Couto et al, 2016) . Deste modo, algumas capacidade podem ser advindas de movimentos
funcionais, baseados nas necessidades de vida didria desta populacdo, sendo conceituado e
denominado treinamento funcional (TF) (Resende, 2016). Algumas patologias alteram ndo s6
estas funcbes motoras, mas também, cognitivas, muitas vezes por degeneracdo de neurdnios,
modificando o sistema nervoso como é o caso da doenca de Alzheimer (Caetano, Silva e
Silveira, 2017). No Brasil, hd projecbes da doenca, onde, idosos com 65 anos ou mais
passaram de 7,6% para 7,9% entre 2010 e 2020, ou seja, 55.000 novos casos da doenca por
ano (Fernandes e Andrade, 2017). E ainda, Matos e Decesaro (2012) salientam que ocorre a
prevaléncia do sexo feminino na doenca, sugerindo que a consequéncia é a diferenca de
mortalidade entre os sexos. Neste contexto, a intervencdo fisioterapéutica pode contribuir em
qualquer fase da doenca de Alzheimer ao atuar tanto na manutencdo quanto na melhora do
desempenho funcional do individuo (Lima et al., 2016). Além disso, a intervencdo somada ao
ambiente domiciliar, garante a humanizacdo e promocao de acGes da salde, beneficiando as
relacdes familiares (Nogueira et at., 2017).

Desta forma, o objetivo do estudo foi identificar a acdo do treinamento funcional em
idosas com a doenga de Alzheimer, possibilitando resultados que auxiliem no

desenvolvimento de futuras intervengdes.

(83) 3322.3222
contato@cneh.com.br
www.cneh.com.br



X

288 - ; Il Congresso
(e 2" @  Nacionalde
st =" Envelhecimento
“S'® Humano

_J(CN€eH

Temas e Tendéncias das Pesquisas em

MATERIAIS E METODOS

Pesquisa basica, aplicada e prospectiva com abordagem qualitativa que visa extrair a

N

funcionalidade com base na condicdo fisica e patoldgica das participantes, e assim, ampliar e
potencializar o conhecimento na area fisioterapéutica. A pesquisa foi desenvolvida no
Planalto Norte Catarinense na cidade de S& Bento do Sul — Santa Catarina, onde,
participaram do estudo 3 idosas sedentarias com diagnostico clinico de Alzheimer, onde, foi
adotado como critérios de inclusdo: sexo feminino, 60 anos de idade ou mais, com
diagndstico clinico de Alzheimer, residentes do municipio de Sdo Bento do Sul, que queiram
participar da pesquisa obtendo a assinatura do responsavel com Termo de Assentimento Livre
e Esclarecido (TALE), e critérios de exclusdo: Pacientes acamados, que facam uso de auxiliar
de locomocdo e possuam alguma contra indicacdo com relacdo ao protocolo e/ou a pratica de
atividade fisica. Esta pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica e Pesquisa da Universidade
do Contestado (UnC) campus Mafra/SC, através do parecer n° 2.654.221. A coleta de dados
foi dividida em: Roteiro de entrevista, avaliacdo fisioterapéutica através do Teste — Senior
Fitness Test, seguida da aplicacdo do protocolo de tratamento e por fim a reavaliagdo com o
mesmo teste inicial.

Inicialmente as participantes e familiares foram informados sobre o objetivo geral da
pesquisa, assim como, desenvolvimento da mesma e sigllo dos dados preservando as
mtegrantes. Apos receberem as informagdes pertinentes a aplicabilidade da pesquisa, foi entdo
assinado pelo familiar responsavel o Termo de Assentimento Livre e Esclarecido (TALE).

Na ficha de avaliacdo continha informacdes sobre dados pessoais, historia da moléstia
atual e historia da moléstia pregressa, bem como, foram colhidos peso através da balanca
digital da marca Techline com capacidade de at¢ 150 Kg e estatura através da fita métrica da
marca MacroLife com comprimento de 1,5 metros. Em seguida, miciou a avaliagdo com o
teste Senior Fitness Teste (SFT) com objetivo de avaliar a aptidao fisica das idosas, o qual ¢
dividido em 6 testes — Levantar e sentar da cadeira — avaliando for¢a e resisténcia de membros
nferiores; Flexdo de antebraco — avaliando forca e resisténcia de membro superior; Sentado e
alcancar — avaliando flexibilidade de membros inferiores; Sentado, caminhar 2metros ¢ 44cm
e voltar a se sentar — avaliando mobilidade fisica velocidade, agilidade e equilibrio dindmico;
Alcangar atrds das costas — avaliando flexibilidade de membros superiores (ombro); e teste
Andar 6 minutos — avaliando resisténcia aerdbica conforme o Protocolo dos Testes de Aptidao
Fisica Funcional da Bateria de Testes de Rikli & Jones (1999), o score final ¢ caracterizado
como fraco, regular ¢ bom de acordo com o desempenho e agilidade do individuo em realizar

as atividades propostas. O roteiro de entrevista juntamente com a avaliacdo fisioterapéutica,
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foram realizadas de forma individual, aplicados na propria residéncia das participantes,
garantindo esclarecer possiveis duvidas advindas tanto do familiar responsavel quanto da
participante em questdo. Posteriormente iiciou-se a etapa de intervencdo fisioterapéutica a
qual contou com 10 sessdes de 50 minutos cada aplicando o protocolo de exercicios, e duas
avaliagdes pré e pos-intervencao, onde, conforme cronograma agendado previamente com as
participantes e responsaveis, os 15 minutos iniciais e finais eram sempre destinados a aferir os
sinais vitais, abrangendo pressdo arterial (PA), saturacdo (SpO?), frequéncia cardiaca (FC) e
frequéncia respiratoria (FR), tendo o acompanhamento minterrupto de um familiar. O
protocolo de tratamento conteve 9 exercicios, sendo eles: Passagem por uma escada de
agilidade; Caminhada com desvio de 10 garrafas pets levando consigo duas garrafas com
500ml de agua em cada mado; Passagem do bambolé sobre o corpo — retirada e
reposicionamento; Lancamento de 2 bolas em duas caixas; Transferéncia de objetos; Sentar e
levantar sem apoio; Subida e descida de degraus; Alcance de objetos na posicdo sentada, por
fim, em pé realiza flexdo de cotovelo, flexdo de ombro, rotagdo de tronco bilateral e flexdo de
tronco. Para o score, foram estipulados séries e repeticdes sempre com o tempo cronometrado.
Para anilise dos dados foi utilizado o programa SPSS Statistics 21 - Teste T Student - amostra
em pares, onde, foi obtido desvio padrio e médias considerando o nivel de significAncia

através do valor de p <0,05.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A amostra foi composta por 3 idosas com idade entre 76 e 94 anos, tendo como média
de idade de 85,67 + 9 anos, com diagndstico clinico de Alzheimer. Segundo Fernandes et al.
(2018) a doenca acomete em maior porcdo as mulheres, aumentando a incapacidade nesta fase
da vida. Este dado nos preocupa, pois, conforme certifica Pereira et al. (2017) as mulheres
tem maior preocupacdo com a salde, indo em busca de exercicios fisicos, ao contrario dos
homens, que se preocupam menos.

Inicialmente ao avaliarmos o indice de Massa Corporal (IMC) da amostra observamos

elevacdo do IMC conforme tabela 1.

Tabela 1 - Indice de Massa Corporal (IMC) por participante.

PARTICIPANTES MASSA CORPORAL ESTATURA IMC
(Kg) (m)
Participante 1 75 152 32,46*
Participante 2 71 154 29,93
Participante 3 84 1,60 32,81*
(83)3322.3222
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*=IMC apresentando obesidade > 30,00.

Segundo a Organizagdo Mundial da Saude (OMS) os valores de referencia
correspondem a baixo peso (IMC < 18,5 kg/m?); peso adequado (18,5 < IMC < 25 kg/m?);
sobrepeso (25 < IMC < 30 kg/m?) e obesidade (IMC > 30,00 kg/m?), valores estes também
utilizados como base no estudo de Silva et al. (2018). Observando na tabela acima que exceto
a participante 2 (com IMC de 29,93) as demais apresentam quadro de obesidade com IMC >
30,00. O estudo realizado por Vagetti et al. (2017) corroborou com este estudo, visto que
também verificou evidencias para associar o IMC e a aptiddo funcional em idosas,
compreendendo fatores que aumentam a dependéncia das mesmas auxiliando assim no
desenvolvimento de estratégias preventivas, bem como, em conformidade com Santos et al
(2013), a mudanca corporal advinda do envelhecimento e sobrepeso no idoso tem influéncia
clinica na funcionalidade, reduzindo musculatura e aumentando gordura corporal deixando-0s
propensos a limitacbes de mobilidade. Para que haja melhoria na salde global das
participantes, deve haver além de cuidados nutricionais, programas de exercicio fisico
direcionados a adiposidade, diminuindo assim, riscos de patologias associadas a obesidade
Lima et al. (2017). No estudo de Neta et al. (2018), a atividade fisica opera como um protetor
no desenvolvimento ndo somente da sarcopenia, mais também da obesidade, onde, mantém ou
aumenta a massa magra e a forca muscular reduzindo gordura corporal e melhorando o
funcionamento motor das idosas.

A etapa de ewvolucdo da doenca foi classificada atraves da Escala de Deteriorizacdo
Global (GDS) a qual, tem por objetivo classificar o estdgio de deméncia (Reisberg et al.,
1982), onde, duas das mulheres apresentaram estagio 3, enquanto que uma foi classificada
como estagio 4. Schlindwein-zanini (2010) caracteriza a deméncia como declinio da membria
agregado a déficit que podem ser de linguagem, percepcdo, acdes ou funcdes interferindo no
desempenho da populacdo idosa. Com relacdo a funcionalidade e agilidade obtidas através do
teste Senior Fitness Teste os dados foram divididos:

Na tabela 2 observamos os dados referentes a forca muscular:

Tabela 2 —Forca muscular

Média + Desvio Padrdo

. . L Pré - Pos -
Senior Fitness Test Objetivo intervenco intervencao p
Levantaresentarna | Olcaeresistencade 50,005 gazyqs) 0,006 *

cadeira membros inferiores
(83) 33223222
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Forca e resisténcia de

Flexao de antebrago membros superiores 7,00 £1,00 108812115 0,063ns

NS = ndo significativo >0,05.
*p<0,05, diferenga estatisticamente significativa.

Avaliando as médias acima se observa que em relacdo a forca e resisténcia de membros
inferiores antes da intervencdo, foi de 4,00 + 1,00 e pos-intervencdo 8,33 + 1,52, ou seja,
houve uma diferenca significativa tendo p=0,006, ou seja, as participantes apresentaram
melhora apds intervencdo em se tratando do ndmero de repeticbes com uma média de 8
repeticGes executadas em um periodo de tempo de 30 segundos, enquanto que na fase de pré
intervencdo, as participantes executaram uma média de 4 repeticdes. Santos et al. (2013),
destaca que sentar e levantar da cadeira € um indicador que pode ser utilizado na prevencdo
de possiveis incapacidades na saude dos idosos, visto que, sem a atividade fisica, a forca
muscular é mantida até um certo periodo de vida apresentando-se de forma satisfatoria; em
um outro estudo, o de Vieira et al. (2015) observaram que entre 50 e 60 anos de idade, ha um
declive em relacdo a forca tornando-se acelerado apos a sexta década de vida, apontando a
perda de 8% a 15% por década dos niveis de forca muscular. O estudo de Silva et al (2014),
relaciona exercicio fisico e enwvelhecimento, enfatizando que a pratica de exercicio pode
retardar o periodo de declinio da capacidade funcional aumentando a independéncia do
individuo e atrasando a necessidade de cuidados por terceiros em se tratando de AVD’s.

Em contrapartida os exercicios voltados para membros superiores ndo apresentaram
significancia pos-intervencdo, contudo, podemos observar um aumento expressivo do numero
de repetiches executadas pelas participantes passando de 7 repeticdes pré-intervencdo para 10
repeticbes na pos-intervencdo, demonstrando assim, progresso na funcionalidade do membro
e realizacdo do exercicio proposto. Virtuoso et al. (2014) salienta a questdo da perda no
sistema muscular ligando ao desempenho neuromuscular, comprovado pela lentificacdo de
movimentos, perda da forca muscular e fadiga muscular precoce, ambos corroborando com a
pesquisa. Para a avaliacdo de flexibilidade em membros inferiores foi realizado o teste
sentado e alcancar, j& a avaliacio de membros superiores foi utilizando o teste alcangar atras
das costas, ambos obtendo os resultados em centimetros (cm), estes dados estdo apresentados

na tabela 3:

Tabela 3 - Flexibilidade Média + Desvio Padrio

; . . Pre - Pos -
Senior Fitness Test Objetivo intervencdo  intervenco p
(83)3322.3222
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Sentado e alcancar ;Ii?;libol:ledsade de membros 2633 £1205 1967 +873 0135 ns
Alcancar atras das costas  Flexibilidade de membros

superiores 5033 +9,60 4367 +680 0171 ns

NS = nao significativo >0,05.
*p<0,05, diferenga estatisticamente significativa.

Com os resultados acima podemos verificar que houve diminuicdo da distancia, de um
membro em relacdo ao outro em membros superiores com o teste de sentar e alcancar atrds
das costas, bem como, em membros inferiores utilizando o teste sentar e alcancar, no entanto,
0s exercicios propostos ndo apresentaram resultados significativos (p < 0,05), que podem ser
equiparados as condicbes que o envelhecimento acarreta. Leitdo et al (2015), utilizaram o
mesmo instrumento e verificaram que esta condigdo fisica diminui no envelhecimento, ocorre
a reducdo de atividade fisica, limitacbes de tecidos moles, alteracdes de colageno, stress
mecanico e patologias degenerativas, a pesquisa deste autor teve resultados significativos em
um estudo longitudinal de 3 anos com 51 mulheres. Opostamente ocorreu no estudo de Silva
(2017) realizado por 25 idosos com idade entre 64 e 83 anos, onde, os idosos ndo alcangaram
os dados de referencia, ficando a baixo da média. Através dos resultados obtidos nesta analise,
temos que esta capacidade merece receber uma maior atencdo quando se tratar de
intervencdes fisicas funcionais com intuito de aumentar os niveis atuais de flexibilidade tanto
de membros inferiores quanto de membros superiores. Para a avaliacdo da velocidade,
agilidade e equilibrio dindmico, foi realizado o teste sentado caminhar 2,44metros e voltar a
sentar 0 qual os resultados obtidos sdo dados em segundos(s), j& a resisténcia aerdbica é
obtida pela aplicacdo do teste andar durante 6 minutos, onde, o resultado é concedido através

da distancia em metros (m), dados estes descritos na tabela 4:

Tabela 4: velocidade, agilidade, equilibrio dinamico e resisténcia aerébica.

Média *+ Desvio Padrdo

Pre - Pos -

Senior Fitness Test Objetivo intervencio intervencao

Sentado, caminhar VeI_omd_ade,_ aAglll_dade e 4567 +1401 3400 +9.16 0,055 ns
2,44m e voltar a equilibrio dindmico
sentar

AEP B (L e Resisténcia aerdbica 52,33 £+1159 54,00 £12,12 0,038 *

NS = néo significativo >0,05.
*p<0,05, diferencga estatisticamente significativa.
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Como demonstrado acima ndo obtivemos significancia em relagdo ao valor de p < 0,05,
no entanto, houve diminuicdo do tempo em relacdo ao percurso proposto, 0 que nos revela a
ascensdo das capacidades funcionais avaliadas nas participantes. Alguns estudos utilizaram o
mesmo teste para avaliar as capacidades acima citadas como o de Hauser et al. (2015)
demonstrando melhora das capacidades funcionais bem como, apresentaram significancia das
mesmas, e 0 estudo de Castro et al (2017), onde, os resultados obtidos nos grupos GE1
(praticantes de atividade fisica) e GE2 (praticantes de atividade lidica e recreativa) apontaram
melhor desempenho em rela¢do ao grupo GC (sedentérios), 0 que corrobora a este estudo com
0 vinculo entre a pratica de exercicios constantes a melhora do desempenho funcional da
populagdo idosa. Também podemos incorporar dentro da andlise dos resultados coletados, a
influencia causada na maneira em que a marcha € conduzida pelas participantes, onde, o
estudo de Lenardt et al. (2015) corrobora com a pesquisa, afirmando que a deambulacéo
depende dos sistemas nervoso e osteomuscular, pelo consumo energético aliado a disposicdo
corpdrea, estabilidade e equilibrio, somado a diminuicdo de forca muscular em membros
inferiores a marcha tende a ser alterada ou até mesmo limitada. Na revisdo sistematica de
Engers (2016), o Centro de Controle e Prevencdo de Doencas dos Estados Unidos (CDC)
relata a importancia da populacdo idosa realizar pelo menos duas vezes por semana atividades
que visem forca muscular e pelo menos 150 minutos de atividade aerdbica, reduzindo
mortalidades devido acometimento de patologias associadas.

Em relacdo a resisténcia aerObica, na andlise também houve aumento da distancia
percorrida pelas participantes de 52m e 33 cm pré-intervencdo para 54m pos-intervencdo. De
acordo com Reichert et al. (2015), o progresso da idade é atingido pela diminuicdo da
capacidade aerobia, onde, se estima que ocorra uma reducdo de pelo menos 10% da
capacidade em cada década a partir dos 20 anos. O estudo de Rocha et al. (2016) que utilizou-
se do mesmo método de avaliago da presente intervengdo, ndo demonstrou diferencas
significativas na aptiddo da funcionalidade para os testes aplicados, o0 que corrobora para 0
estudo, exceto em se tratando de forca muscular de membros inferiores e resisténcia aerdbica
0 qual apresentou melhora significativa diante do estudo. De acordo com Félix e Assis (2017),
é muito explorada a avaliacdo da capacidade funcional direcionada ao publico idoso, o que
destaca o teste de caminhada de seis minutos como ferramenta indispensavel desta andlise,
tanto para possivel caracterizacdo como para intervencdo. Nos quesitos analisados que ndo
apresentaram significdncia em relacdo ao valor de p < 0,05, mas que, obtiveram melhora no
desenvolvimento do exercicio e consequentemente aumento dos valores obtidos pés-

intervencdo fisioterapéutica, pode ser fundamentado com a manutencdo da funcionalidade e
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consequentemente das atividades de vida diarias (AVD’s), como comprova Veras e Oliveira

(2018) que relaciona a Politica Nacional de Salude do Idoso (PNSI), criada através da Portaria
n° 1395/1999, do Ministério da Salde (MS), mencionando a importancia da manutencdo da
capacidade funcional do idoso objetivando a prevencdo de perdas funcionais dentro do
ambiente domiciliar, consequentemente, diminuindo risco de quedas, fator este que estad se

sobressaindo.

CONCLUSAO

A Doenca do Alzheimer é cronica e degenerativa muito prevalente na populacdo idosa
alterando fungbes cognitivas e posteriormente motoras. A pratica de exercicio fisico funcional
¢ um aliado em se tratando das sequelas deixadas pela patologia. A intervencdo
fisioterapéutica € imprescindivel visto que consegue retardar a progressdo da doenca e
prevenir as sequelas provocadas pela mesma. Com base na intervencdo fisioterapéutica
realizada, o TF é uma excelente alternativa de melhora e manutengdo da salde da populacdo
idosa, visto que, tem baixo custo e pode ser aplicado dentro do conforto da moradia, onde, 0s
familiares responsaveis podem ndo somente interagir com os idosos durante a intervengdo
como também adquirir conhecimento de cuidados basicos didrios dos individuos em relacdo

ao ambiente domiciliar.
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