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1. INTRODUCAO

Com o aumento da expectativa de vida, a populacdo mundial esta
envelhecendo gradualmente, exigindo um sistema de salde que vise um processo
de envelhecimento saudavel, com foco bioldgico, psicoldgico e social dos idosos
(DZIECHCIAZ et al., 2014). Cerca de 30% dos adultos com mais de 65 anos caem
anualmente, sendo as quedas uma das principais causas de incapacidade,
podendo ocasionar em fraturas, hospitalizacédo, institucionalizacdo e, em casos
mais graves, até a morte (GANZ et al., 2020). Fatores considerados importantes na
saude do idoso como a fragilidade, comorbidades, polifarmacia, fraqueza muscular,
reducdo no equilibrio e déficit na marcha contribuem para o aumento deste risco
nesta populacédo (JAMES et al., 2020).

Entre a populacao idosa, o comprometimento do controle do equilibrio durante
a realizacdo de tarefas simultaneas, conhecido como dupla tarefa (DT), é uma
ocorréncia comum (BEAUCHET et al., 2008). A DT, comumente realizada durante
as atividades de vida diaria (AVDs), exige a capacidade de realizar duas atividades
ao mesmo tempo, podendo ser motora ou cognitiva, sobrecarregando as funcdes
do corpo e podendo prejudicar o desempenho se o nivel de atengdo necessario
exigir a capacidade total do individuo (TSANG et al.,, 2016). ldosos podem
apresentar comprometimentos importantes na capacidade de adaptacéo e atencao,
consequentemente, aumentando o custo em DT (LI et al., 2020).

Uma forma de manter um bom desempenho em atividades simultaneas, € com
a manutencdo da capacidade funcional. Estudos indicam que o declinio funcional
esta mais relacionado com o estilo de vida do que com a idade cronolégica, ndo
ocorrendo de forma uniforme em individuos com idades semelhantes (CRUZ-
JENTOFT et al, 2019). Portanto, a atividade fisica regular pode reduzir os riscos
relacionados ao envelhecimento, além de melhorar ou manter o desempenho fisico,
como equilibrio e marcha, e cognitivo adequado para assegurar a independéncia
funcional do individuo durante a realizacdo das AVDs (MCPHEE et al, 2016). Com
isso, 0 objetivo do estudo foi verificar a correlacao entre o custo da dupla tarefa e o
equilibrio na marcha de idosos praticantes de exercicio fisico.

2. METODOLOGIA

Trata-se de um estudo transversal, devidamente aprovado pelo Comité de
Etica e Pesquisa (Parecer 6.763.780), no qual foram recrutados para participar do
estudo idosos integrantes do Nucleo de Atividades para a Terceira Idade (NATI) da
UFPel, no qual os idosos realizam um treino multicomponente duas vezes na
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semana durante uma hora, com exercicios de forca, mobilidade articular,
flexibilidade e exercicios aerébicos.

Como instrumentos foram utilizados uma ficha de caracterizacdo da amostra,
o Dynamic Gait Index (DGI), Timed Up and Go (TUG) simples e com adicao de
dupla tarefa motora e dupla tarefa cognitiva. O DGI € um instrumento que tem como
objetivo avaliar a marcha e o equilibrio em resposta a mudancgas de demandas a
partir de oito tarefas em diferentes contextos (superficie plana, alteracbes de
velocidade, movimentos horizontais e verticais da cabeca, giro sobre o préprio eixo,
passar por cima e desviar de obstaculos e subir e descer escadas). A pontuacéo
varia de acordo com o comprometimento da marcha em cada tarefa, podendo ser
de 0 a 3. Os valores de referéncia incluem: de 23 a 24 pontos - nenhuma limitacéo
(0-4%); de 19 a 22 pontos - limitacéao leve (5-24%); de 13 a 18 pontos - limitacao
moderada (25-49%); de 2 a 12 pontos - limitacdo grave (50- 94%); de 0 a 1 -
limitacdo completa (95 a 100%) (DE CASTRO et al, 2006).

O TUG, por sua vez, tem como objetivo avaliar o equilibrio dinamico e a
mobilidade funcional do paciente a partir do tempo de realizagédo do teste. Inicia-se
com o individuo sentado em uma cadeira e orienta-se que ele levante e realize o
percurso de 3 metros deambulando, volte e sente-se novamente (PODSIADLO et
al., 1991). Este mesmo teste foi realizado novamente mais duas vezes com a
adicdo de tarefa cognitiva e motora. Para a DT cognitiva, foram apresentadas
imagens para os idosos, que deveriam memorizar as figuras e repeti-las enquanto
realizavam o teste (FATORI et al, 2015). Para a DT motora, os idosos utilizaram
um avental com dois bolsos e deveriam trocar moedas de um bolso para o outro
enguanto realizavam o teste (TANG et al., 2015).

O custo da dupla tarefa (CDT) foi calculado pela formula: CDT=DT-
TS/TS*100 e os dados foram analisados por meio da estatistica descritiva (média,
desvio padréo, frequéncia absoluta e relativa) e inferencial. A normalidade dos
dados foi verificada pelo teste de Kolmogorov-Smirnov e para verificar a correlacao
entre as variaveis foi aplicado o Coeficiente de Correlagdo Spearman, sendo
considerados significativos valores com p<0,05.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

O estudo contou com 78 idosos com idade média de 73,17+6,93 anos e com
tempo de exercicio fisico semanal de 2,64+1,21 dias, sendo 63,85+22,34 minutos
por dia. O tempo médio de realizacdo do TUG simples foi de 8,41+1,90 segundos,
indicando uma boa mobilidade funcional quando comparado com o valor referéncia
para idosos brasileiros (ALEXANDRE et al., 2012). Estudos apontam que a pratica
regular de atividade fisica tem relacdo com a manutencao da agilidade e equilibrio,
garantindo uma maior independéncia funcional e qualidade de vida nesta
populacao.

Porém, quando adicionada uma dupla tarefa, os idosos apresentaram maior
dificuldade, aumentando o tempo de realizagdo com a adi¢éo da tarefa cognitiva
(11,70£2,99 segundos) e tarefa motora (12,45+3,27 segundos), sendo o0 custo para
a dupla tarefa cognitiva de 40,04+24,14%, j4 para a dupla tarefa motora foi de
49,72+31,75%. Ao adicionar a tarefa motora, os idosos apresentaram-se acima do
valor referéncia para idosos brasileiros, indicando que ao adicionar a tarefa uma
menor mobilidade funcional esta associada (ALEXANDRE et al., 2012). Além disso,
um maior custo da dupla tarefa aponta um maior risco de quedas para a populacéo
idosa e, apesar de ainda nao ter definido o tipo ideal de teste de dupla tarefa para
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prever este risco, 0s idosos apresentaram um custo maior durante a adicao de uma
tarefa motora (JEPSEN et al., 2022).

Sobre os resultados obtidos para o DGI, os idosos apresentaram uma
pontuacdo média total de 16,51+3,34, indicando limitacdo moderada na marcha.
Quando analisado por categorias, 6 (7,7%) idosos ndo apresentaram limitacdes na
marcha, 16 (20,5) apresentaram limitacao leve, 48 (61,5) limitacdo moderada e 8
(10,3) limitacdo grave. O equilibrio funcional € essencial para a execu¢do das
atividades da vida diaria (AVDs), pois possibilita a realizagdo de movimentos
cotidianos sem prejudicar a manutencéo da estabilidade corporal (DONATH et al.,
2016). A limitacdo na marcha durante essas atividades pode aumentar o risco de
guedas, tornando essa populacdo mais vulneravel a acidentes e comprometendo
sua autonomia.

Ao analisar a correlacéo entre o custo da DT motora com o DGI, ndo houve
significancia estatistica (p=0,08). Porém, ao analisar a correlagéo entre o custo da
DT cognitiva com o DGI, a correlacao foi significativa (p=0,04) e negativa (p=-0,22),
ou seja, quanto maior o custo da dupla tarefa, menor a pontuagédo no DGI. Uma
hipotese para a explicacdo destes resultados € a perda da automaticidade da
marcha com o envelhecimento, onde tarefas que costumavam ser automaticas
comecam a exigir um esfor¢co mais consciente (MONTERO-ODASSO et al., 2009).
Com isso, idosos que apresentam uma maior limitagdo no equilibrio funcional
durante a marcha em atividades simples, apresentaram um custo maior ao realizar
uma DT cognitiva, resultando em uma reducdo na velocidade da marcha em
situacdes que exigem maior atencédo e, considerando o fato de o desempenho na
DT estar relacionado com o risco de queda, aumentando este risco.

Com isso, é possivel observar a importancia de uma avaliacdo correta que
auxilie na tomada de deciséo acerca do tratamento indicado para as limitagdes do
individuo. Considerando isto, exercicios isolados podem minimizar os declinios
relacionados a funcao fisica, porém um treino multicomponente, com atividade para
ganho de forca, coordenacdo, marcha e agilidade, apresenta beneficios também
para tarefas que exigem um maior recrutamento cognitivo, obtendo melhora na
automaticidade da marcha em DT (DONATH et al, 2016).

4., CONCLUSOES

Com isso, concluimos que o0s resultados obtidos apresentaram uma
correlacdo estatisticamente significativa para a correlacdo entre o custo da DT
cognitiva e o DGI, evidenciando que um maior custo na DT indica uma maior
limitacdo no equilibrio na marcha dos idosos. Por fim, s&o necessarios estudos que
contemplem as variaveis avaliadas neste estudo em idosos da comunidade que
nao realizam pratica regular de atividade fisica para que, desta forma, seja possivel
analisar os efeitos destas atividades na populacéo idosa e compara-los.
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