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RESUMO | O envelhecimento é um processo natural

em que, fisiologicamente, as funcbes comecam a
diminuir. De modo geral, aspectos cognitivos e funcionais
relacionam-se entre si, e parametros como a diminuicdo
na velocidade da marcha e queixa subjetiva de memoria
podem representar complicacdes de salde, a exemplo da
sindrome do risco cognitivo motor. Entretanto, a literatura
carece de mais investigacbes acerca dessas relacoes
cognitivas e funcionais. Este artigo pretende verificar a
correlagcao dos niveis de poténcia muscular com a funcdo
cognitiva de idosos comunitarios. Para tal, realizou-se
um estudo transversal correlacional. A amostra foi
composta por 38 idosos (68+7 anos; 81,6% mulheres),
avaliados quanto a poténcia muscular por meio do
chair rise test; para a avaliacdo das funcdes cognitivas
utilizou-se o Montreal cognitive assessment (MoCA) e
versdes adaptadas do teste de trilhas A e B (TTA e TTB),
do teste de fluéncia verbal categoria animal e do teste
de Stroop. Utilizou-se a correlacdo de Spearman para
avaliar a relacdo entre a varidvel poténcia com as varidveis
cognitivas. Para todas as analises foi estabelecido um
nivel de significancia de 5%. Os resultados observaram
associacdo de melhores niveis de poténcia com direcdo
positiva para a cognicao global (rho= 0,35; p=0,02) e com
direcdo negativa com as condi¢des leitura (rho=-0,35;
p=0,02) e cor do teste de Stroop (rho=-0,39; p=0,01).
Em adultos mais velhos que vivem na comunidade,

niveis mais altos de poténcia muscular estdo associados

a maior pontuacao de cognicdo global e a maior rapidez
na capacidade de atencdo envolvida com a leitura de
palavras e nomeacao de cores.

Envelhecimento; Aptiddo fisica; Cognicao;
Deméncia.

ABSTRACT | Aging is a natural process in which
physiologically functions decline. Overall, cognitive and
functional aspects are intertwined, parameters such as
decreased walking speed and impairment of subjective
memory may represent health complications, such as
motor cognitive risk syndrome. However, the literature
lacks evidence on cognitive and functional relationships.
Thus, this study aimed to verify the correlation of two
levels of muscle power with the cognitive function of
community-dwelling older adults. This is a correlational
cross-sectional study. The sample consisted of 38 older
adults (68+7 years; 81.6% women), assessed for muscle
power via the chair rise test, for the assessment of cognitive
functions the Montreal Cognitive Assessment (MoCA)
was used and adapted versions of the Trails Test A and B
(TTA and TTB), animal category verbal fluency test and
Stroop test. Spearman’s correlation was used to assess the
relationship between the power variable and the cognitive
variables. For all analyses, a 5% significance level was
established. Our results showed an association of the best
power levels with a positive direction for global cognition
(rho = 0.35; p = 0.02) and with a negative direction as
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reading conditions (rho = -0.35; p = 0.02) and Stroop color test
(rho = =0.39; p = 0.01). In community-dwelling older adults,
higher levels of muscle power are associated with higher global
cognition scores and greater agility in the attention involved in
reading words and naming colors.

Aging; Physical aptitude; Cognition; Dementia.

RESUMEN | El envejecimiento es un proceso natural en que
ocurre una disminucion de las funciones fisiolégicas. En general,
los aspectos cognitivos y funcionales estan interrelacionados,
y los pardmetros como la disminucién de la velocidad de la
marcha y quejas de problemas de memoria pueden representar
complicaciones de salud, como el sindrome de riesgo cognitivo
motor. La literatura carece de mas investigacion sobre estas
relaciones cognitivas y funcionales. Este articulo tiene como objetivo
identificar la correlacion de los niveles de potencia muscular con la
funcién cognitiva de los ancianos que viven en comunidad. Para ello,
se realizd un estudio transversal correlacional. La muestra estuvo

INTRODUCAO

O envelhecimento humano pode ser compreendido como
um processo natural, intrinseco e irreversivel, em que cada
fungio fisiolégica estd sendo continuamente diminuida'.
A diminuicio dessas fungdes pode acarretar declinios de
ordem fisica e cognitiva, que, associadas ao aumento da
idade, resultam numa pior sobrevida em longo prazo’®,
podendo gerar alto risco de descompensagio e morte™*.

Em termos prognésticos, os déficits observados
na ativagdo neuromuscular durante o envelhecimento
precedem mudangas que auxiliam na identificacio
de alteragdes importantes, como a perda da poténcia
muscular’. A poténcia muscular é o preditor mais
discriminante do desempenho funcional, apresentando
declinios precoces e mais rdpidos com o avango da idade
(-3% a0 ano) em comparagio com a for¢a muscular (-2%
20 ano) e a massa muscular (-1% ao ano)*®. Do ponto de
vista cognitivo, mesmo aqueles que nio sofrem deméncia
ou comprometimento cognitivo leve podem experimentar
mudangas cognitivas sutis associadas ao envelhecimento’.

Durante a fase de deméncia, que pode durar anos antes do
inicio de um comprometimento cognitivo leve, aspectos como
queixa subjetiva de memdria e diminui¢io na velocidade da
marcha sdo comumente observados®. A combinagio desses
parimetros é descrita na literatura como sindrome do risco
cognitivo motor® ™. Tanto a queixa subjetiva de memdria
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conformada por 38 ancianos (68+7 afios; 81,6% mujeres), evaluados
segun la potencia muscular mediante la chair rise test; para la
evaluacién de las funciones cognitivas, se utilizaron la evaluacion
cognitiva de Montreal (MoCA) v las versiones adaptadas de la
prueba Ay B Trail (TTAy TTB), de la prueba de fluidez verbal de
categoria animal y de la prueba de Stroop. Se utilizd la correlacion
de Spearman para evaluar la relacion entre la variable de potencia y
las variables cognitivas. Para todos los analisis, se establecié un nivel
de significancia del 5%. Los resultados mostraron una asociacion
de mejores niveles de potencia con una tendencia positiva parala
cognicion global (rho= 0,35; p=0,02) y con una tendencia negativa
con las condiciones de lectura (rho=-0,35; p=0,02) y el color de la
prueba de Stroop (rho=-0,39; p=0,01). En los adultos mayores que
viven en comunidad, los niveles mas altos de potencia muscular
estuvieron asociados con puntuaciones cognitivas mas altas y
una mayor rapidez en la capacidad de atencion relacionada con
la lectura de palabras y la denominacién de colores.
Envejecimiento; Aptitud fisica; Cognicion; Demencia.

quanto a velocidade de marcha reduzida sao indicadores
precoces de declinio cognitivo e deméncia®. Em conjunto,
eles apresentam vérios fatores em comum, como: doenga
cardiovascular, diabetes mellitus, baixos niveis de vitamina D
e atrofia cerebral, com diminui¢io do volume do hipocampo®.

No contexto cinico, interven¢des com dupla-tarefa
parecem promissoras, visto que a atengio do sujeito é
deslocada com base na complexidade e na prioridade da
tarefa’. H4 evidéncias de que intervengdes com dupla-tarefa,
envolvendo estimulos cognitivos e motores simultineos,
podem promover melhores resultados sobre a mobilidade
idosos. Porém, mais estudos sdo necessdrios para melhorar
a compreensio dessas relagdes (cognitivas e funcionais),
especialmente entre a poténcia muscular e a fungio cognitiva
de idosos, bem como para orientar futuras intervengdes''.
Assim, o objetivo deste estudo foi verificar a correlagio
dos niveis de poténcia muscular com a fungio cognitiva
de idosos comunitérios.

METODOLOGIA

Caracterizacao do estudo, recrutamento
e elegibilidade

Este estudo transversal incluiu idosos que completaram as
avaliacoes da linha de base de um ensaio clinico randomizado



registrado no Registro Brasileiro de Ensaios Clinicos (RBR-
8qby2wt), que visou investigar os efeitos da supervisio virtual
em um programa de exercicios domiciliares de 12 semanas
na capacidade funcional e cogni¢do de idosos comunitarios,
durante a pandemia da covid-19. O estudo foi conduzido
remotamente por videoconferéncia em todo o territério
nacional brasileiro. Todas as etapas foram realizadas pelos
participantes e pesquisadores, cada um na prépria residéncia.

Os voluntirios foram recrutados de julho a outubro
de 2021, sendo incluidos idosos sem deméncia e com
capacidade cognitiva e funcional preservada, sem limitagoes
sensoriais e/ou transtornos de saide mental, alfabetizados,
com acesso a dispositivos eletrénicos de videochamadas,
liberados por profissionais para a pratica de exercicios
em casa e nio envolvidos a pelo menos seis meses em
um programa de exercicios fisicos. Como critérios de
exclusio, estabeleceu-se que seriam desligados da pesquisa
os participantes que foram acometidos por alguma condi¢io
limitante durante as coletas e/ou que se envolvessem em
outro programa de atividade fisica paralelamente ao estudo.

Procedimentos e varidveis quantitativas

Todas as avaliagdes foram realizadas remotamente por
videoconferéncia, com detalhamento dos procedimentos
das avaliagdes, da reprodutibilidade e da confiabilidade
das medidas em artigo especifico’.

O chair rise test foi utilizado para avaliar a poténcia
muscular de membros inferiores, e para sua execugio
foi necessiria uma cadeira com encosto, sem bragos,
e um crondémetro — ao sinal do avaliador, o participante
deveria sentar e levantar da cadeira com os bragos cruzados
sobre o peito o mais répido possivel e, para cada movimento
completo que envolvia a a¢io de sentar e levantar,
uma repeticio era contada®. O cédlculo para poténcia muscular
utilizou o nimero de repeti¢des dos primeiros 20 segundos
do chair rise tes"*, que foi inserido em uma equagio' para
expressar a poténcia média (waz#s) =-504.845 +10.793 (peso
corporal em kg) + 21.603 (repeti¢des no teste de levantar
da cadeira de 20”). O coeficiente de correlagdo intraclasse
(ICC) intra-avaliador indicou 0,98 (IC=95% 0,96 a 0,99)
de confiabilidade para esse teste no modo virtual'?. Jd para
a avaliacdo das fungdes cognitivas, utilizaram-se versoes
por videoconferéncia do Montreal cognitive assessment
(MoCA)¥®, e versdes adaptadas do teste de trilhas A e B
(T'TA ¢ TTB),do teste de fluéncia verbal, categoria animal,
e do teste de Stroop por videoconferéncia, para avaliar
cogni¢io global, velocidade de processamento, meméria
semantica e controle inibitério, respectivamente.

Métodos estatisticos

Os dados foram analisados pelo IBM SPSS Statistics 25.
Utilizou-se o teste de Kolmogorov-Smirnov para
verificar a normalidade dos dados, e, sendo observada
a ndo normalidade dos dados, foi utilizada a correlagio
de postos de Spearman para analisar a relagao entre a
varidvel poténcia com as varidveis cognitivas. Para todas
as andlises foi estabelecido um nivel de significincia de
5% (p<0,05). O célculo amostral foi calculado a posteriori
pelo G*Power 3.1.9.4, usando um modelo normal bivariado,
nivel de significincia de 5% e coeficientes de determinagio
calculados para cada possibilidade de associagdo com
variacio de 0,001 a 0,361x107, verificando-se um poder
de teste de 0,05 em todas as andlises, com o nimero minimo
de amostra requerida para observagio de tamanhos de efeito
moderados (0,50) e altos (0,70) variando igualmente de

trés a nove individuos.

RESULTADOS

No total, dos 77 idosos avaliados para elegibilidade
no estudo primadrio, 38 participantes foram elegiveis e
completaram as avaliacoes da daseline, sendo incluidos neste
estudo (Tabela 1). A Tabela 2 mostra que foi observada
correlagdo positiva entre poténcia e cognicdo global,
e negativa entre as duas condi¢des iniciais do teste de Stroop.

Tabela 1. Dados descritivos dos idosos participantes (n=38)

Variaveis Valores

Sexo, n (% mulheres) 31,00 (81,60)
|dade, média (DP), anos® 68,00 (6,48)
Massa corporal, média (DP), kg® 69,82 (12,15)
Altura, média (DP), m? 1,59 (0,06)
{ndice de massa corporal, média (DP), kg/m? 27,82 (4,88)
Risco de sarcopenia, média (DP), pontua¢ao® 1,38 (112)
Média da taxa de frequéncia ao treinamento, % 72,44 (26,15)
Escolaridade, n (%)
>12 anos 36,0 (94,7)
Regides do Brasil, n (%)
Nordeste 35,0 (92
Sudeste 3079
Condig¢des de saude, n (%)
Caiu no ultimo ano 10,0 (26,3)
Hipertensos 8,0 (21,1
Diabéticos 2,0(5,3)
Problemas musculoesqueléticos 1,0 (28,9)
Problemas cardiacos 3079
Uso de medicacao para comorbidades 12,0 (31,6)
continua...
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Tabela 1. Continuacdo

Varidveis Valores

Ambientacdo a internet e tecnologias, n (%)?

Experiéncia com recursos de videoconferéncia 29,0 (76,3)
Familiarizacdo total com a internet e tecnologias 12,0 (31,6)
gg;rrzj;giirlgitdistecnologias no dia a dia, porém 250 (6,8)
Sem familiarizagdo com a internet e tecnologias 1,0 (2,6)
Avaliacoes, média (DP)
Chair Rise Test - Poténcia, watts 42270 (134,19)
MoCA, pontuacao 23,08 (2,83)
TTA, segundos 15,00 (7,96)
TTB, segundos 79,68 (57,92)
Fluéncia Verbal, nimero de palavras 4,21 (2,37)
Teste de Stroop (condigdo cor), segundos 19,21 (6,57)
Teste de Stroop (condicdo leitura), segundos 13,45 (3,57)
Teste de Stroop (condicdo interferéncia), segundos 35,44 (10,84)
Teste de Stroop (efeito Stroop), segundos 16,23 (9,52)

DP: desvio-padré&o.
Dados autorrelatados pelos participantes.

PDados obtidos pela aplicacdo do questiondrio de triagem de sarcopenia (SARC-F) com pontuacdo
>4 indicando risco de sarcopenia.

Tabela 2. Resultados das correlacdes entre o desfecho de poténcia
com as funcdes cognitivas

Avaliagbes cognitivas rhO p

MoCA 0,359 0,027*
TTA -1,175 0,292
TTB -0,316 0,054
Fluéncia verbal -0,016 0,923
Teste de Stroop (condi¢do cor) -0,396 0,014*
Teste de Stroop (condicao leitura) -0,358 0,027*
Teste de Stroop (condicdo interferéncia) -0,206 0,214
Teste de Stroop (efeito Stroop) 0,019 0,91

*Significancia estatistica.

DISCUSSAO

Os resultados observaram associagio de melhores
niveis de poténcia com dire¢do positiva para a cogni¢io
global e com dire¢do negativa com as condigées leitura
e cor do teste de Stroop. Esses resultados sdo favoraveis,
uma vez que demonstram que melhores desempenhos
na avalia¢do de poténcia estdo associados a melhores
desempenhos em testes que avaliam a cognicio global e o
controle inibitério. Porém, ndo foram observadas relagdes
do desempenho na poténcia com outro tipo de atencio,
a velocidade de processamento e a memoria semantica.

O achado de que parametros funcionais e cognitivos
tém relacdo entre si corrobora aquilo que a literatura tem
apresentado. Recentemente, em um estudo que analisou
a relagdo entre a capacidade funcional e a cogni¢do em
adultos mais velhos, também sem deméncia, os autores
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observaram que niveis mais elevados de for¢a muscular,
equilibrio dinimico e aptiddo cardiorrespiratéria foram
positivamente relacionados com a cognigio global
e medidas de controle executivo'®. Observaram-se
associages positivas entre a for¢a muscular e o MoCA
(b=0,84, SE=0,40, IC 95% 0,05-1,64) apds o controle de
covaridveis (dentre eles idade, sexo, grau de ensino), e entre
o teste de sentar e levantar (b= -0,63, SE=0,26,IC 95%—
1,15-0,12), TUG (b=-1,13,SE=0,57,1C 95% —2,26-0,01),
six-minute walk test (b=0,04, SE=0,02, IC 95% 0,01-
0,07), e for¢a muscular de membros inferiores (b=1,92,
SE=0,93,IC 95% 0,09-3,77) com o teste de fluéncia
verbal, e entre o timed up and go (b=-0,62, SE=0,24,
IC 95%CI -1,11-0,14) e a nomeagio de animais.

Em recente revisio sistemdtica com meta-andlise
e andlise de metarregressio, 20 estudos de qualidade
alta mostraram que hd uma correlagio positiva entre o
tamanho do efeito induzido pelo exercicio na fungio fisica
e na fun¢io cognitiva (b=0,41; p=0,002)"". Os autores
discutiram que, no entanto, o aspecto temporal e os
fundamentos neurais dessa relagdo ainda nido estdo
bem estabelecidos, sendo algumas possibilidades de
explicagdo: (1) a plasticidade neural ¢ um mecanismo
importante por meio do qual o treinamento promove a
mobilidade; e (2) fatores de crescimento que visam ao
exercicio, como o IGF-1, estdo envolvidos com as fun¢des
fisicas e cognitivas, e estes tltimos, como consequéncia,
respondem com melhoras ao estimulo do exercicio.

A influéncia da cogni¢io no desempenho motor pode
ser ilustrada pela agdo do sistema nervoso central na
coordenagio da informacio sensorial, que gera sinais para
habilidades motoras e reflexos, promovendo a integracao
entre controles cognitivos e posturais'®. Também h4
influéncia do sistema colinérgico na cogni¢io, no equilibrio,
na produgio motora e na regulagio da atividade da
marcha pelos circuitos do cértex que gerenciam a atengio,
o controle executivo e as redes neurais de desempenho
motor, sensorial e cognitivo'**. Os mecanismos neurais
que compartilham as fungées cognitivas e o controle
da marcha sdo representados pela combinagio entre
o sistema de processamento sensorial, o sistema de
processamento motor e o sistema de processamento
central, que sustentam o funcionamento motor e cognitivo,
apontando uma influéncia na for¢a e na poténcia muscular.
Alteragoes na coordenagio dos trés sistemas levam a um
desequilibrio acentuado, que é acompanhado de uma
redugdo nas fungdes relacionadas ao envelhecimento,
aumentando o risco de quedas, desequilibrio e dificuldades
de movimento?®!.



Curiosamente, apesar de correlagdes favoraveis terem
sido encontradas nas condig¢bes cor e leitura do teste de
Stroop, nio se observou correlagio no desempenho da
condi¢io mais importante para avaliar o controle inibitério,
a de interferéncia, nem com os resultados do efeito Stroop.
O mesmo aconteceu com a memoria semantica/teste de
fluéncia verbal e para a velocidade de processamento.
Um estudo de revisdo com estudos transversais observou,
no entanto, que individuos com melhor desempenho
em indicadores de capacidade funcional tém melhor
desempenho em avaliagdes de cognigdo global, fungio
executiva, memoria e velocidade de processamento,
com a ressalva de que nem todas as medidas de mobilidade
foram igualmente associadas a fungio cognitiva®.

Os resultados encontrados por este estudo sdo relevantes
uma vez que o declinio cognitivo estd associado a diminui¢ées
na velocidade da marcha em idosos comunitarios, o que
prejudica a saude fisica e mental dessas pessoas®. Outro
ponto é que prejuizos, ndo apenas neurocognitivos,
como também na cognigdo social, estdo associados a
redugio da capacidade funcional, como demonstrado em
revisdo sistemdtica com idosos esquizofrénicos*. O teste
de poténcia utilizado no estudo, como uma medida de
avalia¢do de baixo custo, rapida e confidvel, pode ser
incorporado em avaliagbes geridtricas na monitorag¢io e no
rastreio do desempenho fisico e cognitivo de idosos™.

Como limitagdes, pode-se mencionar a natureza do
estudo, que pode favorecer o viés de causalidade reversa e
ndo permite relagio causal,bem como o tamanho amostral,
que é considerado pequeno se comparado a outros estudos.
Vale ressaltar a impossibilidade de estratificar ou analisar
os dados considerando covaridveis. Além disso, a amostra
utilizada aqui refere-se apenas a idosos comunitérios,
sendo necessdrio, portanto, cautela quanto a generaliza¢io
dos resultados.

Investigacdes futuras sio importantes para esclarecer
os mecanismos que explicam as rela¢des observadas e
identificar preditores de deficiéncias relacionadas a
idade, e estudos que aprimorem as andlises com testes
de regressio sdo interessantes para entender o quanto a
capacidade funcional é capaz de predizer o desempenho
na cognic¢io de idosos.

CONCLUSAO

Em adultos mais velhos que vivem na comunidade,
niveis mais altos de poténcia muscular estdo associados
a maior pontuagdo de cogni¢io global e a maior rapidez

na capacidade de aten¢io envolvida com a leitura de
palavras e nomeagéo de cores.
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