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Atividades fisicas aerobica e de fortalecimento protegem a cognicéo de pessoas idosas
mesmo em niveis abaixo do recomendavel?
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Introducéao/Fundamentos

O declinio cognitivo em pessoas idosas é uma condicdo de salide
relevante e apresenta alta prevaléncia, sendo que esta aumenta com o
avanco da idade. Em estudos realizados com testes cognitivos, a
mediana da prevaléncia foi de 18,9% (Pais et al., 2020). Estudos meta-
analiticos tém demonstrado que pessoas com 60 anos ou mais que
praticam atividade fisica aerébica e de fortalecimento apresentam
melhores desempenhos cognitivos globais, protegendo-se mais contra
o0 declinio cognitivo, independente do estado mental (Xu et al., 2023).
A organizacdo Mundial da Saude (OMS) recomenda a pratica de
atividade fisica na prevencdo de declinio cognitivo em pessoas idosas,
mas ndo deixa claro qual a dose e o tipo de atividade fisica necessaria
para gerar resultados em termos de protecdo do declinio cognitivo para
nessa populagdo (Chowdhary et al., 2022), sendo necessario investigar
se doses abaixo ou acima do recomendado geram beneficios na
protecdo contra declinios na cognigédo

Objetivos

Analisar associacdo entre diferentes niveis de atividade fisica aerébica
e de fortalecimento com declinio cognitivo em pessoas idosas.

Metodologia

Estudo observacional, com recorte transversal e amostra nao
probabilistica. Foram levantados dados de 1910 pessoas com 60 anos
ou mais que vivem na comunidade, que participam do Programa de
Envelhecimento Ativo e Saudavel em Belém do Para, entre abril de
2022 e junho de 2023. Os participantes foram avaliados na admissao
com dados sociodemogréaficos, multimorbidade, uso de medicamento e
funcionalidade. Atividade fisica foi autorrelatado, classificando os
participantes em 5 grupos: grupo 1: inativos (0 minutos/semana); Grupo
2 e 4: insuficientemente ativo para AF aertbica e de fortalecimento,
respectivamente  (10-149 minutos/semana); e Grupos 3 e b5:
suficientemente ativos para AF aerébica e de fortalecimento,
respectivamente (> 150 minutos/semana).

A capacidade cognitiva foi mesurada pelo 10-itens Cognitive Screener,
onde pontuagdes abaixo de 8 caracteriza declinio cognitivo, com ajuste
para escolaridade. A regressdo logistica binaria foi usada para analise
de associacéo entre declinio cognitivo e os grupos de nivel de AF. A
significancia estatistica foi considerada se o p-valor fosse < 0,05.

Resultados e Discussdes

A mediana da idade dos participantes foi de 70,0 anos, sendo 83,7% do
sexo feminino. 601 (31,5%) dos participantes apresentaram declinio
cognitivo. No modelo completamente ajustado para sexo, idade,
escolaridade, multimorbidade, polifarmacia e funcionalidade, foram
encontradas associagdes entre declinio cognitivo com insuficiéncia de
atividade fisica tanto aerdbica quanto de fortalecimento com OR:0,73
(1C95%0,56-0,96, p=0,028) e OR:0,65 (1C95%0,51-0,84, p=0,001),
respectivamente; e com suficientemente ativos para atividade fisica de
fortalecimento OR:0,53 (1C95%0,29-0,97, p=0,040). N&o houve
associacdo com suficiéncia de atividade fisica aerdbica (Tabela 1). O
fortalecimento muscular apresentou maior consisténcia na protecéo,
principalmente em niveis dentro do recomendavel, o que pode sugerir
um papel da intensidade na proteg&o contra declinio cognitivo.

Tabela 1. Razio de chances para declinio cognitivo de acordo com grupos de pritica de
atividades fisicas aerébicos e de fortalecimento muscular em pessoas idosas, Belém,
2024.

Modelo 1 Modelo 2
Variaveis (n) OR (IC95%) p-valor OR (1C95%) p-valor
Grupo 1 (803) 1 (ref) 1 (ref)
Grupo 2 (382) 0,69 (0,53-0,90) 0,007 0,73 (0,56-0,97) 0,028
Grupo 3 (170) 0,72 (0,50-1,03) 0,073 0,82 (0,56-1,19) 0,292
Grupo 4 (483) 0,64 (0,50-0,82) <0,001 0,65 (0,51-0,84) 0,001
Grupo 5 (72) 047 (0,26-0,86) 0,014 0,53 (0,29-0.97) 0,040

Nota: Grupo 1: mativo; Grupo 2: 10-149 minutos de Atividade Fisica Aerobica; Grupo 3- 150 ou mais de
Atividade Fisica Aerdbica; Grupo 4: 10-149 minutos de Atividade Fisica de Fortalecimento; Grupo 5: 150
ou mais de Atividade Fisica de Fortalecimento. Modelo 1: ndo ajustado; Modelo 2: ajustado para idade,
sexo, raga, escolaridade, polifarmacia e multimorbidade.

Conclusoes

Niveis de atividade fisica aerdbica e de fortalecimento abaixo do
recomendado, e de fortalecimento acima, podem proteger pessoas idosas
de declinio cognitivo, sendo maior prote¢do conferida por 150 minutos
ou mais de exercicios de fortalecimento muscular.
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