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INTRODUCAO

O comprometimento cognitivo leve (CCL) é considerado como uma sindrome de transi¢édo
entre 0 envelhecimento cognitivo normal e deméncia clinica. ldosos com CCL demonstram
diminuicdo da funcdo cognitiva e desempenho do equilibrio (UEMURA et al., 2013), sendo que a
deterioracdo nas funcdes de aprendizagem e de memdria episédica constituem as caracteristicas
fundamentais do CCL (AGGARWAL et al., 2006). Em individuos com CCL, os sistemas corporais
tem suas atividades reduzidas quando comparadas aos individuos sem comprometimentos. Esse
declinio se deve ao fato do idoso necessitar de mais recursos atencionais quando, por exemplo,
conversa enguanto caminha (BRIDENBAUGH et al, 2011). Pessoas com CCL podem permanecer
estaveis ou voltar a normalidade ao longo do tempo, mas mais da metade progride para uma
deméncia dentro de cinco anos(RABELO, 2009).

Ademais, com o avancar da idade, ocorrem declinios fisioldgicos cumulativos nos diversos
sistemas corporais, caracterizados por alteracdes estruturais e funcionais levando a dificuldade na
realizacdo de tarefas simultaneas (BRITO et al, 2013). Essas tarefas simultaneas sdo denominadas
Dupla Tarefa (DT), que vem sendo utilizada desde os anos 80, primeiramente na psicologia e
posteriormente aplicada por profissionais de reabilitacdo em gerontologia tanto em avaliagéo quanto
em treinamento da realizacdo de tarefas simultaneas, sendo uma delas, usualmente, a marcha
(WOOLLACOTT et al, 2002).
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Considerando a necessidade de criacdo e aplicacdo de protocolos especificos para esta

populagéo, o objetivo deste estudo foi relatar o treino de tarefa dupla motora-cognitiva em grupos
de idosos com CCL, bem como analisar os escores dos instrumentos de medida Mini Exame do
Estado Mental (MEEM), MoCA, Prova Cognitiva de Leganés (PCL) e MAC-Q.

METODOLOGIA

Inicialmente, foram coletados os dados funcionais, nutricionais e historia clinica para
rastreio do inicio do comprometimento e progressao na Clinica Escola de Fisioterapia da Faculdade
de Ciéncias da Saude (FACISA/UFRN). Em seguida, foram aplicados os questionarios MEEM,
MoCA, PCL e MAC-Q em 6 individuos com CCL residentes da cidade de Santa Cruz ou de cidades
vizinhas, com idade acima de 60 anos, ambos sexos, com aparente compressao de comandos
simples. Foram excluidos idosos que ndo realizavam marcha independente e/ou possuiam

comorbidades vasculares, neurolégicas e ortopédicas.

Posteriormente, os pacientes foram convidados a participar de intervencdo fisioterapéutica
em grupo composta por sessdes semanais de 50 minutos incluindo exercicios de flexibilidade,
equilibrio (estatico e dindmico) e marcha (com pistas visuais). Foram realizados alongamentos
mantidos por 30 segundos dos principais grupos musculares, caminhada com pistas visuais e
ultrapassando obstaculos (prancha ortostatica, cones, rolos neuroldgicos de diversos tamanhos e
prancha de equilibrio), associados a exercicios mnemodnicos (realizar calculos simples,
memorizando sequéncia de numeros ou letras e dizer nomes de paises, cidades ou animais). Os
sinais vitais (pressao arterial e frequéncia cardiaca) foram aferidos antes e depois de cada sessdo por
discentes devidamente treinados. A sessdo foi dividida em 5 minutos de alongamento e 4 blocos de
10 minutos cada de exercicios de flexibilidade, equilibrio (estatico e dinamico) e marcha (com
pistas visuais), sendo oferecido reconhecimento de erros apds o término de cada bloco. Os
exercicios foram supervisionados por discentes e professores da FACISA e o protocolo encontra-se

em andamento desde abril de 2016.

RESULTADOS

Os individuos apresentaram mediana menor na escala MoCA, comparada aos demais

instrumentos de medida. Respectivamente, os instrumentos PCL, MEEM e MACq, sendo esta
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ultima a de maior pontuacdo comparada as demais mensuracfes. A tabela 1 exibe os dados da

avaliacdo inicial.

Tabela 1 — Dados clinicos e instrumentos de medida (n=6)

Variaveis Mediana 1° quartil; 3° quartil

Idade (anos) 68,5 65,5; 77,3

MoCA 16,0 11,5; 25,5

MEEM 24,0 17,8; 29,3

PCL 21,5 13,5; 29,3

MACq 24,5 23; 26,5
DISCUSSAO

Durante a execugdo das atividades, a convivéncia em grupo possibilitou uma melhor
socializacdo entre os préprios pacientes e dos pacientes com os terapeutas, sendo colaborativos e
participativos quanto aos protocolos propostos. As atividades também eram de facil compreenséo e
realizacdo, ndo ocorrendo nenhuma reclamacdo por parte dos pacientes. Entretanto, relataram
também melhora na qualidade de vida, sentindo-se mais comunicativos com as demais pessoas em

seu meio social e estimulados a praticar habitos de vida saudaveis.

Doi et al. realizaram um estudo com objetivo de validar intervencdes baseadas em
evidéncias para prevenir sindromes geriatricas, dentre elas o CCL. Os participantes foram
submetidos a duas tarefas, uma Unica, e outra de dupla tarefa, que consistia em andar sobre uma
passarela de 11 m de comprimento, primeiramente sé andar e depois andar associando com a
contagem regressiva. Na realizacdo dessas atividades, o cérebro era monitorado através de
equipamentos para poder relacionar a quantidade de substancia cinzenta em regides diferentes com

a dupla tarefa.

No estudo de D’Amato et al. foram aplicadas atividades de dupla tarefa em idosos
saudaveis, com intuito de avaliar os efeitos desse treinamento. Houve a participacdo de 20 idosos,
que passaram pela intervengdo uma vez por semana, durante 4 semanas, com duracao de 45 minutos
cada sessdo. As estagdes de treinamento eram focadas em equilibrio, marcha e agilidade, associados
a tarefas cognitivas. Foram aplicados a MoCA, Escala de Depressdo Geriatrica antes, e o0 TUG
depois da intervencdo. O estudo mostrou que o treinamento de dupla tarefa aumenta a velocidade da
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marcha dos individuos participantes. De acordo com a pontuacdo da MoCA, metade dos

participantes apresentava CCL, mostrando a importancia do treino nesses pacientes.

O estudo de Tay et al. foi um estudo prospectivo de coorte envolvendo pessoas idosas com
CCL. Onde foi oferecido um programa de reabilitagdo multidisciplinar, com duragédo de 8 semanas,
1 sessdo por semana, com duracdo de 3 horas. Realizou-se exercicios aerdbicos, exercicios
resistidos, treino de equilibrio e estimulacdo cognitiva. A avaliacdo foi feita antes e depois do
treinamento, com a utilizacdo do MEEM, indice modificado de Barthel, Escala de Lawton e Brody,
Teste de Caminhada de 6 minutos e 0 TUG. Como resultado, houve melhoria na estimulacéo
cognitiva, porém nas atividades fisicas isoladas ndo teve mudanca significativa. O teste de
caminhada de 6 minutos mostrou uma melhora na velocidade da marcha quando associado a dupla
tarefa. Um programa de reabilitacdo fisica combinado com reabilitacdo cognitiva apresentou um

desempenho positivo para a execucgédo de atividades de dupla tarefa em pacientes com CCL.

CONCLUSAO

O protocolo de tarefa dupla motora-cognitiva proposto é de facil compreensdo e execuc¢édo
pelos idosos com CCL na Clinica Escola de Fisioterapia da FACISA/UFRN. Espera-se a segunda
aplicacdo dos instrumentos de medida, apds a aplicacdo do protocolo de treinamento de dupla
tarefa, contribua para o esclarecimento dos efeitos do treino motor-cognitivo em idosos com CCL.
O instrumento MoCA apresentou 0 menor escore em comparacdo aos demais instrumentos, haja

vista sua maior complexidade.
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