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RESUMO

A temadtica seguida neste trabalho foi o isolamento social e as mudangas no estado de humor
gerados na pandemia da Covid-19, como agravantes para casos de declinio cognitivo no
envelhecimento e possiveis intervencgdes. O objetivo deste trabalho foi avaliar os impactos do
isolamento social e as incidéncias em casos de declinio cognitivo em idosos, para isso foi
descrito o Declinio Cognitivo Leve no envelhecimento; explanado sobre o isolamento social e
seus impactos na saude cognitiva dos Idosos e apresentado um exemplo de técnica de prevengdo
e um de técnica de regeneragdo em casos de Declinio Cognitivo Leve em idosos. A metodologia
deste trabalho foi a pesquisa bibliogréafica de natureza basica e carater exploratorio. Este estudo
demonstra a necessidade da prevencdo e da avaliagdo precoce de declinio cognitivo no
envelhecimento, delineando seus fatores preventivos e protetivos disponibilizados até a
presente conclusao.

PALAVRAS-CHAVE: Declinio cognitivo leve. Avaliagdo neuropsicologica. Envelhecimento.
Isolamento social. Prevengao de declinio cognitivo leve.

1 INTRODUCAO

O tema deste trabalho refere-se ao estudo do Declinio Cognitivo no Envelhecimento.
Este ¢ parte do campo da Psicogerontologia, que estuda os processos psicoldgicos do
envelhecimento de forma interdisciplinar, levando em consideracdo as necessidades sociais,
econdmicas, histdricas, politicas e experiéncias de vida, além da subjetividade, para um melhor
entendimento dessa enorme necessidade do envelhecimento. Também esté circunscrito na area
da Neuropsicologia, que, segundo HAASE, et al. (2012) esta definida como uma darea
interdisciplinar e os instrumentos neuropsicolégicos se mostram como ferramentas de extrema
importancia para a analise da relagdo cérebro com o comportamento/cognicao sendo de extrema

importancia para integrar pratica e pesquisa.

Nos idosos durante a pandemia da Covid-19, com o isolamento social, algumas

percepcoes dos primeiros sintomas de declinio cognitivo leve, as quais poderiam ter sido
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observadas por familiares e/ou cuidadores, passaram despercebidas bem como as consultas
preventivas, que no momento vivido ndo tinham um carater emergencial, foram adiadas para

que se evitasse o risco do contagio ao sairem de casa.

Um estudo feito com 506 adultos sem declinio cognitivo ou fisico efetuou medigdes da
cognicdo e do estado emocional e os resultados indicaram que adultos com baixo neuroticismo
e alta extroversdo tém a menor incidéncia de deméncia. O isolamento social e os estilos de vida

sedentarios aumentam esses valores. (MACIEL, 2015).

Devido também ao isolamento, os idosos passaram por mudancas no estado de humor,

que ¢ um agravante ao declinio cognitivo leve, conforme relatado em (MACIEL, 2015).

Num estudo longitudinal referido por Vance et al., foi examinada a relagdo entre a
eliminacdo urinaria de cortisol e o declinio cognitivo. Os resultados mostraram que os
individuos com maiores niveis de cortisol urinario tinham um maior risco de
desenvolver declinio cognitivo nos sete anos seguintes (p. 28).

Este trabalho ¢ de grande relevancia para compreender a influéncia do isolamento social,
assim como as mudangas no estado de humor geradas nesse periodo, no progresso desse
declinio cognitivo € como promover recursos para o tratamento com intervengdes preventivas

e regenerativas.

Diante deste cenario, questiona-se como diagnosticar precocemente € amenizar oS
sintomas de declinio cognitivo em idosos. Hipotetiza-se que com o isolamento social enfrentado
pelos idosos, alguns cuidados como consulta preventiva e tratamento precoce foram
suprimidos, para a preservacao da satude, diante de um possivel contagio pelo virus SARS-CoV-
2 (Covid-19). Com isso, e com o misto de sentimentos gerados em um isolamento, alguns casos

de declinio cognitivo podem ter se agravado.

O objetivo geral deste trabalho ¢ o avaliar os impactos do isolamento social e as
incidéncias em casos de declinio cognitivo em idosos. Para que esse objetivo fosse atingido
foram elencadas as seguintes etapas, descritas como objetivos especificos: descrever o Declinio
Cognitivo Leve no envelhecimento; explanar o isolamento social e seus impactos na saude
cognitiva dos Idosos; apresentar uma técnica de prevengdo e uma técnica de regeneracao em

casos de Declinio Cognitivo Leve em idosos.

A metodologia deste trabalho foi uma pesquisa bibliografica, feita com base em
materiais ja publicados em livros e artigos cientificos. De natureza bdsica e com carater
exploratdrio onde se tem o objetivo de proporcionar mais conhecimento a respeito do tema.

(GIL, 2022)
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Foram analisados materiais ja publicados: artigos, livros e revistas em periddicos
cientificos e fontes como Google Académico. Tendo como foco preferencial bases de dados
como o Scielo e Pepsic, utilizando-se das palavras chaves: declinio cognitivo leve, isolamento
social, idosos na pandemia, avaliacdo neuropsicologica no envelhecimento, envelhecimento e
isolamento social, prevencdo de declinio cognitivo leve, envelhecimento saudavel e

envelhecimento patologico.

O recorte temporal do levantamento foi de 20 anos, analisados materiais publicados de
2002 a 2022. Devido ao tema estar relacionado a pandemia da Covid-19, novos estudos sdo
publicados periodicamente, dando novas perspectivas e trazendo mais conhecimento sobre o

assunto.

2 DECLINIO COGNITIVO LEVE NO ENVELHECIMENTO

Dentre os varios componentes desencadeantes e agravantes para o avanco do DCL no
envelhecimento, este estudo visa destacar a influéncia de fatores determinados nos objetivos
deste trabalho, como conceituar Declinio Cognitivo Leve e a influéncia do isolamento social
em sua preven¢do e também demonstrar algumas técnicas de progressdo e tratamento, nao

considerados outros fatores associados (MACIEL, 2015)

O envelhecimento saudavel requer algumas condi¢des essenciais: longevidade, saude
fisica, saude mental, eficiéncia cognitiva, contexto social adequado, produtividade e
satisfacdo. Percebe-se facilmente que nenhum destes componentes se pode isolar na
pratica, uma vez que umas dependem das outras, influenciando-se mutuamente (p.11)

Segundo Maciel (2015) ¢ fundamental acompanhar de perto os idosos e perceber quais
as suas dimensdes mais comprometidas, apresentando solucdes e alternativas para melhorar a

performance em determinado dominio.

Um envelhecimento saudavel caracteriza-se por ter autonomia para atividades diarias
de maneira satisfatoria mesmo diante de mudangas fisioldgicas caracteristicas ao avango da
idade. Uma longevidade bem sucedida depende de diversos fatores. A autonomia, condigdo para
uma longevidade bem-sucedida, estd diretamente associada ao poder de tomar decisdes em

relacdo a si mesmo, ¢ em ter o dominio da propria vida. (NEVES, 2019)

Atitudes preventivas e constantes avaliagdes para monitorar o processo de
envelhecimento assim como evitar os fatores de risco corroboram para um envelhecimento com

mais qualidade de vida.
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2.1 A populacgio de idosos no Brasil

O crescimento da populagdo idosa no Brasil gera também um aumento nos casos de

doengas cronico-degenerativas, como afirmado em (RABELO, 2009):

Proporcionalmente, a populagdo idosa ¢ a que mais cresce hoje no Brasil. Este
fendomeno traz repercussdes importantes, ocasionando uma intensifica¢ao do interesse
pela promogdo do envelhecimento saudavel e da preocupagdo com a prestagdo de
servigos aos idosos nas areas médica, social, educacional e psicologica. Dentre as
consequéncias do envelhecimento populacional, ocorre a modificacdo do perfil de
satde, tornando-se mais frequentes as complicagdes associadas as doencgas cronico-
degenerativas, como as deméncias (p. 66).

Conforme dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica — IBGE a populagao
de idosos em 2060, pessoas com mais de 65 anos, sera de 25,49%, atualmente estd em 10,49%
projetando um aumento da populacdo nessa faixa etaria. A taxa de natalidade em 2022 estd em
13,56% e a estimativa para 2060 sera de 9,29% demonstrando uma queda. A taxa de mortalidade

em 2022 ¢ de 6,67% para 2060 a previsao ¢ de 12,51% (IBGE, 2022).

Ademais, Ribeiro (2015) diz que a alta incidéncia de doengas cronicas e multiplas na
populagdo idosa exige cuidados multidisciplinares e continuos, o que significa aumento dos

custos com servigos de saude, assisténcia médica e hospitalizacao.

Na atualidade, estratégias para a conquista do envelhecimento ativo sdo tracadas para
garantir que a longevidade represente um ganho no curso de vida humano e ndo mera
sobrecarga para a sociedade e para aqueles que envelhecem. (p. 270)

O envelhecimento da populagdo tem despertado o interesse de pesquisadores e clinicos
por fatores que podem aumentar as chances de uma populagdo vivenciar a velhice como uma
etapa satisfatoria no curso da vida. Além disso, apesar do notavel progresso na qualidade de
vida da populagdo idosa nas ultimas décadas, ainda enfrentamos desafios como o
desenvolvimento de intervencdes eficazes para prevenir e tratar condi¢des patologicas cronico-

degenerativas.

Os avancos das pesquisas no campo da psicologia do envelhecimento contribuiram
para a verificacdo das alteragdes estruturais e funcionais proprias do processo de
envelhecimento e, também, para a elaboragdo tedrica da dindmica de regulagéo de
perdas ao longa da vida. A partir dos pressupostos teéricos e das descobertas
cientificas de perspectivas como a [lifespan, a psicologia do envelhecimento
reconhece, hoje, que determinantes socioculturais e genético-biologicos sdo
coinfluentes nos desfechos experimentados na velhice (RIBEIRO, 2015, p. 279)
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2.2 Definicao de Declinio Cognitivo Leve em idosos

De acordo com Maciel (2015), declinio cognitivo ¢ a perda gradual das habilidades

cognitivas que geralmente ocorre com a idade.

O envelhecimento cognitivo e emocional saudavel é definido pelo National Institute
of Health como sendo o desenvolvimento e a preservacdo das estruturas cognitivas
multidimensionais que permitem ao idoso manter o contacto social, “um sentido
estavel para a vida” e as habilidades para funcionar de forma independente, para
permitir a recuperagdo funcional de doengas e para lidar com défices funcionais
(MACIEL, 2015, p. 5 apud DESAL, 2011)

Como observado em Machado et al. (2011), a deméncia ¢ uma das causas mais
importantes de morbidade e mortalidade em idosos e ¢ caracterizada por uma sindrome crénica
identificada principalmente por um declinio na memoria, inteligéncia e outras fun¢des como:
linguagem, pratica, capacidade de reconhecer objetos, alteragdes nas habilidades de abstragao,
organizacdo, planejamento e sequenciamento, comportamento ou personalidade e deficiéncias

no desenvolvimento psicossocial. A deméncia aumenta com o declinio cognitivo.

Os distarbios cognitivos afetam a capacidade funcional do individuo em sua vida diaria,
envolvendo uma perda de independéncia e autonomia. A no¢ao de autonomia, no que tange a
interdependéncia desta com uma memoria integra, reside na capacidade individual de cuidar de
si mesmo, executar tarefas que lhe permitam a adaptacdo psicossocial e ser responsavel pelos

proprios atos (MACHADO et al., 2011)

Chaves et al. (2015), em seu estudo apresenta que o risco de desenvolvimento de
declinio cognitivo pode ser associado a fatores intrinsecos e extrinsecos ao individuo, sendo a
escolaridade um de seus determinantes mais evidenciados em estudos sobre fatores associados
ao declinio cognitivo. Outros fatores também sao destacados nos estudos, como o sexo, estado

civil, tabagismo e etilismo.
3 O ISOLAMENTO SOCIAL E A SAUDE COGNITIVA DOS IDOSOS

O isolamento social na pandemia foi uma necessidade por causa da contaminagao rapida
provocada e, a maioria da populacdo seguiu pelo menos o isolamento parcial para protegdo,

conforme constatado em pesquisa (BEZERRA, et al., 2020)

No universo amostrado, 32% afirmaram que estdo em isolamento total, ou seja, ndo
saem de suas residéncias; 57% das pessoas estdo em isolamento parcial, termo que
significa, nesta pesquisa, sair de casa apenas para comprar alimentos ¢ medicamentos;
e 11% das pessoas ndao se enquadram nem como isoladas nem como parcialmente
isoladas. De forma geral, 89% das pessoas acreditam que o isolamento reduz o nimero
de vitimas da COVID-19, enquanto 8% ndo tém certeza, e apenas 3% responderam
que o isolamento ndo ¢ capaz de reduzir o nimero de vitimas da COVID-19
(BEZERRA et al., p. 2413)
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Conforme apresentado em Maciel (2015), estudos descobriram que a atividade social e
a atividade mental desempenham um papel importante na satide cognitiva. Os participantes que
se envolveram em atividade mental, social ou fisica de baixo nivel experimentaram um declinio
cognitivo significativo; os candidatos que participaram mais ativamente dessas atividades

melhoraram a fungdo cognitiva.

As atividades de lazer, para além de prevenirem o declinio rapido das capacidades
mentais, podem influenciar a progressdo de um défice cognitivo ligeiro para a
deméncia, evitando-a ou atrasando-a. Num estudo, aqueles que progrediram mais para
deméncia foram os que tinham mais baixos niveis educacionais e eram socialmente
pouco ativos, tendo participado em menos atividades (MACIEL, 2015, p. 25 apud
HUGHES et al., 2013)

As atividades de lazer proporcionam uma reserva cognitiva que € construida através de

estimulos e proporcionam efeitos benéficos a satide mental (MACIEL, 2015).

Ha algumas hipdteses propostas para explicar o mecanismo pelo qual as atividades de
lazer influenciam a cogni¢do. Uma ¢é a reserva cognitiva, ja referida como sendo
construida através de estimulos, pois as atividades sociais podem oferecer um
ambiente de estimulagdo, tanto direta como indireta (através, por exemplo, do
exercicio fisico exigido em determinadas atividades). Outra € a relacdo das atividades
de lazer com os seus efeitos benéficos a nivel psicologico. O facto dos individuos mais
ativos estarem mais propensos ao contacto com os outros reduz o stress e leva a
estados emocionais positivos € a menores niveis de ansiedade. Também existem
efeitos benéficos a nivel comportamental, incentivando uma dieta e um estilo de vida
saudaveis que, por sua vez, diminuem o risco cardiovascular e o risco de desenvolver
varias doencgas que estdo associadas a pior fungdo cognitiva (MACIEL, 2015, p. 25
apud WANG et al., 2013)

Em um estudo de 12 anos envolvendo 1.256 pessoas com idade média de 76,8 anos, foi
observada uma ligacao entre altos niveis de estresse emocional e o risco de declinio cognitivo
em adultos mais velhos. Os participantes receberam testes cognitivos € seus niveis de
neuroticismo/labilidade emocional (um indicador de exposicao a estressores) foram medidos.
Os resultados mostraram que adultos com alto neuroticismo ou instabilidade emocional
apresentavam maior risco de declinio cognitivo em comparacdo com adultos com baixo

neuroticismo. (MACIEL, 2015)

O isolamento social ¢ um fator de destaque pois interfere na qualidade de vida devido
ao afastamento de interagdes sociais do dia a dia e principalmente para o idoso porque aumenta
o sentimento de tristeza e soliddo e varios estudos apontam essa influéncia como causa de

aumento de mortalidade (BARBOSA et al., 2015).

Entre as consequéncias do isolamento social na vida da pessoa idosa destacam-se:
maior risco por problemas de saude, reducéo do bem-estar e aumento da mortalidade.
Outros achados também podem ser considerados, tais como: prejuizo para saude
cognitiva e comprometimento da satide mental; ampliacdo dos riscos para depressao
e ansiedade; reducdo da atividade fisica diaria e maior tempo sedentario; pior
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qualidade do sono; maior chance de desenvolver doengas cardiovasculares e sensagdo
de vida insatisfatoria (BEZERRA, et al., 2021, p. 7)

Neste sentido, Barbosa et al. 2015, refere-se que o isolamento, independentemente de
outros fatores, ¢ capaz de influenciar negativamente nos desfechos de saude, satisfagdo e bem-

estar de modo singular.
3.1 A Pandemia e o Idoso

O risco de morrer pela contaminagdo do virus da Covid-19 aumenta conforme a idade
do paciente especialmente os que possuem doengas cronicas, aumentando assim a sua

vulnerabilidade diante do virus.

O novo coronavirus designado como Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus-
2 (Sars-Cov-2), e como Corona Virus Disease-19 (Covid-19) para a doenga, promove infec¢ao
aguda, ndo ha estado cronico de infecg¢ao e os seres humanos nao sao seus hospedeiros naturais;
em 2 a 4 semanas, o virus ¢ eliminado pelo corpo humano; se o virus nao encontrar hospedeiro,
a doenca encerra-se; deste modo, o sucesso do combate depende da inflexdo da pandemia.

(HAMMERSCHMIDT; SANTANA, 2020)

Os sintomas da Covid-19 incluem febre, tosse seca, fadiga, dor de cabega, e com o
agravamento do caso, os sintomas podem se especificar para redugdao do paladar e olfato,
diarreia, falta de ar intensa, dores no corpo, pneumonia grave que pode evoluir ao oObito.
Ressalta-se que toda populagdo estd susceptivel ser infectado pelo novo coronavirus, porém
torna-se necessario intensificar o cuidado aos grupos de risco. Entre estes, estdo os idosos que
sdo o grupo de alta vulnerabilidade, devido a presenca de comorbidades, como, por exemplo,
Hipertensdo, Diabetes, problemas renais, entre outros. Essas doencas aumentam o risco de

agravamento dos casos e mortalidade entre os idosos. (DOURADO, 2020)

Os idosos foram destaques durante a pandemia devido ao grande risco ao qual eram
submetidos quando em contato com outras pessoas. As agdes de protecdo foram intensificadas
por familiares e cuidadores. Mesmo em configuracdes familiares onde o idoso exerce a funcao

de cuidador alguns cuidados foram adotados.

Na coabitagdo, os idosos podem assumir papel de cuidador de outros, incluindo
criangas, adolescentes, adultos ou idosos dependentes. Isso requer habilidades para
atender as particularidades de diferentes geracdes, assim como sobrecarga. Ha maior
nivel de sobrecarga em cuidadores idosos que moram com criangas, principalmente
devido a obrigatoriedade do cuidado diario. Entre os cuidados orientados durante a
pandemia COVID-19, estd o distanciamento principalmente das criangas, devido ao
potencial de transmissdo destas. (HAMMERSCHMIDT; SANTANA, 2020, p. 4)
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A vivéncia em uma pandemia mudou condutas e conhecimentos, aproximou a
comunidade e os meios cientificos para o controle e protegdao. Os aprendizados gerados nesse
periodo tais como higiene das maos, etiqueta respiratoria, limpeza de ambientes e materiais
foram incorporados ao dia a dia, evitando assim a contamina¢do ndo somente pelo virus, mas

também prevenindo uma série de doengas contagiosas.
4 TECNICAS DE PREVENCAO E REGENERACAO

A populacao idosa vem subindo ao longo dos anos devido a baixa da mortalidade e
fecundidade. A descoberta de novos medicamentos e tratamentos ¢ o avango da medicina tem

sido um aliado importante para essa longevidade.

Assim também casos de Declinio Cognitivo tem seu diagnostico cada vez mais
detectado em testes neuropsicologicos nas fases iniciais da doenga, e assim as habilidades
diarias estdo sendo preservadas por mais tempo devido a intervengdes precoces administradas,
garantindo mais qualidade de vida para os pacientes em detrimento aos casos diagnosticados

em fase avangada da doenga.

As deméncias reversiveis sao causas raras de deméncia. Entretanto, sdo importantes do
ponto de vista diagnostico, pois o tratamento adequado pode reverter o declinio cognitivo.

(GALLUCCI; TAMELINI; FORLENZA, 2005, p. 123)

Essa identificacdo precoce possibilita que intervengdes, que previnem e retardam os
sintomas, possam ser aplicadas com maior eficacia e resultados mais satisfatorios. (OLCHIK,

2008)

A reabilitagcdo neuropsicoldgica tem por objetivo capacitar pacientes e familiares a
conviver, reduzir ou superar as deficiéncias cognitivas causadas por doencas como a
doenga de Alzheimer, Parkinson, traumatismos cranianos, ou seja, patologias que, de
alguma forma, lesam estruturas cerebrais. A abordagem ¢ ampla, pois, além de
envolver a familia e o ambiente, visa superar ou compensar déficits cognitivos através
da reabilitacdo, que, na maioria das vezes, ¢ realizada individualmente (p. 16)

Existem varios tipos de técnicas e suas aplicacdes podem ser individuais e grupais e ¢
subjetiva ao paciente, levando em considera¢do os niveis de comprometimento e as fungdes

mais identificadas como passiveis de tratamento.

Um dos primeiros sintomas a serem percebidos por idosos ou seus cuidadores ¢ a perda
de memoria. Segundo OLCHIK (2008) para o bom funcionamento da memoria como aspecto
vital para a qualidade de vida e a independéncia dos idosos, as interven¢des de memoria podem

contribuir para a autonomia e principalmente para a promocao da satde.
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A memoria ¢é estudada por profissionais de diversas areas, o que faz com que as
pesquisas tenham diferentes perspectivas e abordagens. Médicos, bidlogos e
neurocientistas definem a memoria através de seus processos fisioquimicos e
anatomicos. Ja psicologos, fonoaudidlogos, educadores, entre outros, trabalham com
as manifestagdes comportamentais da memoria (p. 27)

O envelhecimento causa um declinio gradual na memoéria mesmo sem patologias
associadas e, fatores como nivel educacional e socioeconomico, estilo de vida, acuidade visual
e auditiva, relacionamentos ¢ composi¢do genética influenciam na intensidade dos disturbios

de memoria variando de individuo para individuo.

As mudangas cognitivas que ocorrem com a idade podem ser redugdo na velocidade de
processamento da informacao, alteragdes na memoria de curto prazo e alteragdes na memoria

de longo prazo (OLCHIK, 2008).

O estudo de Olchik (2008) apontou que as mudangas cognitivas decorrentes do
envelhecimento, bem como estudos sobre descobertas importantes que podem possibilitar a
melhora desse perfil cognitivo, entre elas a plasticidade neural e a neurogénese, abrem caminho

para propostas de intervengdes como o treino de memoria.
4.1 Reserva Cognitiva

Conforme descrito em Sobral, Patll (2013) a deterioracao das capacidades cognitivas e
funcionais associadas ao envelhecimento e as deméncias neurodegenerativas ndo ocorre da
mesma forma para todos os idosos, nem segue um padrao fixo, diferindo de pessoa para pessoa

a capacidade para enfrentar e resolver os desafios da sua vida cotidiana.

A reserva ¢ a capacidade do cérebro de suportar uma maior quantidade de
neuropatologia antes de chegar a um limiar onde a sintomatologia clinica se comega
a manifestar, podera ser o resultado de uma capacidade inata e dos efeitos das
experiéncias vividas, tais como a escolaridade, a participagdo em atividades de lazer
ou a ocupagdo laboral (p. 118)

Utilizando a reserva cognitiva no idoso saudavel ou em inicio dos sintomas ¢ uma
maneira de prevencao do Declinio Cognitivo Leve. Fortalecendo as conexdes neurais € possivel

reduzir os impactos externos preservando a cognicao.

E com base nesta rede neuronal que ocorre a comunicagio da informagio que integra
a cognicdo. Quanto mais forte for esta rede intercomunicante, mais dificil se torna que
a cognicao seja afetada, ou seja, mais imune € aos insultos externos e mais preservada
fica a performance cognitiva. Assim, numa pessoa com maior reserva cognitiva sao
necessarios mais “ataques” para que ocorram alteragdes significativas (MACIEL,
2015, p. 7 apud VANCE et al., 2013)

Para Neves (2019), o termo reserva surgiu apds a ponderagao cuidadosa de que ndo ha

relagdo direta entre o grau da patologia cerebral e a manifestacio de uma determinada
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deficiéncia. Isso significa a quantidade de consequéncias negativas causadas por uma doenga
que o cérebro pode suportar, antes dos sintomas clinicos; e também como as pessoas processam

a informacao e como lidam com patologias neurodegenerativas.

Em Coutinho (2018), o conceito de reserva cognitiva tem varias dimensdes: sendo que

a reserva cerebral e reserva cognitiva, abrange reserva neuronal e compensagao neuronal.

A reserva cerebral ¢ o componente passivo, morfologico, do conceito de reserva. O
conceito de reserva cerebral parte do pressuposto de que sdo as diferencas individuais
no proprio cérebro que permitem que algumas pessoas lidem melhor do que outras
com a patologia neuroldgica. Esta abordagem presume que caracteristicas como um
cérebro maior, mais neuroénios ou mais sinapses dotam o cérebro de uma maior
resiliéncia ao trauma. Esta hipotese defende também que as experiéncias de vida
podem influenciar a neuroanatomia através da neurogénese (formacdo de novos
neurénios), angiogénese (formagdo de novos vasos sanguineos), promogdo da
resisténcia a apoptose (morte celular) e regulando compostos que promovem a
plasticidade neuronal (p. 8)

O pressuposto basico da reserva cognitiva € o de que um maior nivel de educagdo, um
emprego mais exigente do ponto de vista cognitivo, € um conjunto de atividades de lazer e
interacdo social diversificadas, fornecem ao individuo melhores estratégias funcionais para

realizar processos cognitivos. (COUTINHO, 2018)
4.1.1 A atividade fisica e a reserva cognitiva.

A atividade fisica, como recurso de reserva cognitiva, tem um papel importante para os
idosos pois além dos beneficios para a saude cognitiva também proporciona interacdo social

como em casos de atividades ao ar livre e em espagos terapéuticos ou academias.

A ideia por detras destes resultados ¢ que a atividade fisica, como a reserva cognitiva,
facilita a neuroplasticidade de certas estruturas cerebrais, influenciando consequentemente a
func¢do cognitiva. Esta neuroplasticidade causa uma maior flexibilidade na adapta¢do do
individuo a novos desafios do ambiente, facilitando a criagdo de respostas comportamentais

alternativas. (COUTINHO, 2018)

Assim, e tendo em conta o que temos acima, tanto a atividade fisica frequente como a

reserva tém potencial para proteger o individuo contra os efeitos do envelhecimento.

A reserva cognitiva, segundo Vernaglia (2019), tem associagdo dos indices
sociocomportamentais como: niveis mais altos de educagao formal; complexidade ocupacional;
inteligéncia cristalizada; participagcdo em atividades de lazer; engajamento social; se mostraram

eficazes para uma preven¢ao e um declinio cognitivo leve.
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4.1.1 A escolaridade e a reserva cognitiva

A escolaridade tem um papel importante na produgdo de uma reserva cognitiva, em
Vernaglia (2019) estudos clinico-patologicos prévios sugerem que a menor escolaridade esta
relacionada com a cognicdo e deméncia, independentemente da presenca, quantidade ou tipo

da patologia.

Entretanto, existem importantes limitagdes em estudar escolaridade como um fator
unico, e nao avaliar habilidades de fato aprendidas na escola como leitura, escrita e calculo.

Além disso deve-se avaliar o aprendizado informal e cotidiano do individuo. (VERNAGLIA,

2019)

O engajamento em atividades cognitivamente estimulantes, ndo diretamente
relacionadas a educacao formal, também tem sido estudado no contexto da reserva cognitiva.

(VERNAGLIA, 2019)

As atividades cognitivas estudadas sdo diversas e variam em relagdo ao grau de
estimulagdo mental e os dominios e redes neurais que sdo estimulados. Algumas
atividades como a resolugdo de palavras cruzadas estdo mais relacionadas ao dominio
da linguagem, outras como a resolugdo de Sudoku estimulam a capacidade de calculo.
As atividades de lazer que demonstraram efeitos cognitivos benéficos incluem leitura,
grupos de discussdo, uso do computador, participagdo em jogos de cartas e tabuleiro,
resolucdo de quebra-cabegas, interpretagdo de instrumentos musicais e aprendizado
de uma segunda lingua (p. 36)

Embora associacdes entre atividade cognitiva e desempenho sejam amplamente
descritas na literatura, sdo conhecidas as dificuldades metodologicas na produgao desse tipo de
evidéncia cientifica. A evidéncia ¢ principalmente observacional e exposi¢des nao padronizadas
em termos de intensidade e duragdo da exposi¢cdo. Além disso, ¢ dificil medir variagcdes no

desempenho e dedicagdo as atividades.
4.2 Treino Cognitivo

Treinamento cognitivo, como parte importante do processo de reabilitacido
neuropsicologica, envolve o estimulo das fungdes cognitivas (orientagdo, atencdo, memoria,
calculo, linguagem, raciocinio, fungdes executivas, etc.) em pessoas com fungdes prejudicadas
e/ou lesadas. O treino cognitivo ¢ um recurso com grande eficicia na saude cognitiva e tem sido

utilizado para tratar e prevenir declinio cognitivo, conforme relatado em MACIEL, (2015).

Esse tipo de técnica visa aumentar a capacidade intelectual de um individuo por meio
do treinamento de fun¢des cognitivas especificas ou por meio de exercicios que produzam
atividade aprimorada em muitas areas que, consideradas como um todo, geram beneficios para

o desempenho das fungdes cotidianas. Pode ser feito de diferentes formas, mas o objetivo
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comum ¢ sempre exercitar as fungdes cognitivas, utilizando treinos como memoria visual,

memoria auditiva, orientacao espacial, etc. (MACIEL, 2015)

Com base nestes estudos podemos compreender que, tanto em estudos
epidemioldgicos como em ensaios clinicos, as conclusdes apontam para o sucesso do
treino cognitivo na prevengdo do declinio, seja através do treino de dominios
especificos seja do treino global. Tanto um como o outro procedimento leva a
melhorias significativas na performance cognitiva, quer direta quer indiretamente, ou
seja, o treino de determinada funcdo ajuda ndo s6 a melhorar essa mesma fungdo como
também a melhorar a prestacao global (p. 17)

No estudo de Santos; Flores-Mendoza (2017), foi realizada uma revisao sistematica de
estudos de treinamento cognitivo em idosos saudaveis no Brasil sobre os aspectos estruturais e
metodoldgicos da intervengdo, bem como as evidéncias relatadas de eficacia na melhora das

habilidades cognitivas no grupo experimental sendo divididos nas seguintes etapas:

1) modalidade de condugdo: sessdes individuais ou coletivas; 2) habilidades-alvo:
intervencdo multidominio - delineada para estimular habilidades cognitivas de
diferentes dominios - ou unimodal - quando as habilidades-alvo fazem parte de um
mesmo dominio cognitivo; 3) formato dos estimulos: do tipo lapis e papel ou com
tarefas computadorizadas; 4) medidas cognitivas: as medidas podem cobrir as
habilidades-alvo da intervencao (aquelas que se pretende intervir) para investigar os
efeitos de transferéncia proximal (near transfer), ou as habilidades ndo treinadas para
investigar os efeitos de transferéncia distal (far transfer); 5) follow-up: exames de
acompanhamento a longo prazo para verificar os efeitos de durabilidade temporal da
intervencao (p. 339)

Os jogos eletronicos estdo sendo observados como forma de treino em idosos saudaveis
e em Idosos com declinio cognitivo. Segundo Cardoso, Landenberger e Argimon (2017), nao
esta claro se esses beneficios, em quantidade e qualidade, se aplicam a todas as faixas etarias.
Os videogames usados como treinamento e intervengdes cognitivas precisam ser aplicados em
todas as faixas etarias para serem melhor avaliados, pois alguns tipos sdo mais eficazes em uma

faixa etaria, mas ndo em outras.

O termo “jogos desenvolvidos para o entretenimento” ¢ uma adaptacdo do termo

americano ‘‘mainstream games” referente aos jogos desenvolvidos originalmente para o

entretenimento (REIS; CAVICHIOLLI, 2014).

Com base no exposto ao longo deste artigo, observa-se que os jogos eletronicos sdo
capazes de gerar aprimoramento cognitivo tanto em idosos saudaveis, como em idosos
com declinio cognitivo. Ainda ndo se sabe ao certo se estes beneficios sdo idénticos
em quantidade e qualidade em todas as faixas etarias. Os jogos eletronicos utilizados
como treinamentos ¢ intervengdes cognitivas precisam ser estudados dentro de todas
as faixas etérias, pois € possivel que alguns jogos eletronicos aprimorem melhor a
cognicdo de determinada faixa etaria do que outros. (CARDOSO;
LANDENBERGER; ARGIMON, 2017, p. 134)
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5 CONSIDERACOES FINAIS

O presente trabalho teve como objetivo analisar a influéncia do isolamento social bem
como o estado de humor, gerados em uma pandemia, no agravamento de casos de declinio
cognitivo em idosos. Teve como foco a avaliagdo e tratamento precoce, que poderdo diminuir

ou retardar os sintomas desses casos.

Viérias questdes podem influenciar de forma direta ou indireta a evolugdo desse tipo de
deméncia, porem neste trabalho foram abordadas as mais relevantes diante da vivéncia de uma

pandemia em detrimento a outros influenciadores.

Este estudo, sendo uma pesquisa bibliografica, identificou diversos influenciadores em
estudos ja publicados que correspondem aos relacionados a pandemia, porém com o evento
recente da Covid-19 esse tema esta em grande ascensao e sera mais abordado em estudos
posteriores 0 que poderd ocorrer mais confirmagdes de que, tanto o isolamento quanto a

disfunc¢do no humor, estdo entre as causas mais predominantes de elevagao nos casos de DCL.

As proximas pesquisas sobre o tema terdo mais dados a serem analisados, pois sera
possivel ver as consequéncias pds pandemia nesse tipo de deméncia e terdo, mais informativos
e periodicos para complementar esta revisdo. Mesmo na auséncia de dados pds-pandemia, em
estudos que enfatizam o fator isolamento destacado, pode ser possivel determinar que ele afeta
o envelhecimento saudavel e por si s6 tem forte efeito influenciador nos sintomas de declinio
cognitivo e, interferir nas atividades didrias do idoso afetardo a fisiologia, privando-os de

autonomia e criando barreiras para uma vida mais longa e satisfatoria.

Pode se ver que o aumento da populacdo idosa ¢ gradativo assim como a reducdo da
natalidade, aumentando assim a média de pessoas com mais de 65 anos e ainda ativas e, também
novas tecnologias e estudos tem dado mais informagdes de prevencao a esses idosos. Devido
ao desenvolvimento de outras deméncias com o inicio no DCL a sua identificagdo precoce e
sua prevengdo torna-se uma necessidade para que essa velhice saudavel e duradoura se torne
possivel e, sem uma atividade social e mental a saude cognitiva encontra um desafio em ser

preservada.

Na pandemia da Covid-19 os idosos foram submetidos a muitas privagdes sociais o que
fortalece a base desse estudo. Foi possivel identificar que os estudos anteriores a estas vivéncias
j& previam que esta privagao social fosse um critério a ser estudado. Consegue-se perceber que
as técnicas de prevencao e regeneracao estdo se atualizando a cada estudo. Técnicas como a

reserva cognitiva e o treino cognitivo tem sido aperfeicoadas e adaptadas a vivéncia do idoso
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onde alguns ja estdo familiarizados com tecnologias, sendo jogos virtuais mais eficazes, como
os que ainda tem dificuldades tecnologicas e se identificam mais com as aplicadas de maneira

fisica.

A reserva cognitiva sendo trabalhada desde antes do inicio dos sintomas pode ser um
recurso auxiliar que possibilita uma qualidade de vida superior e, os relacionamentos sociais
sao itens fundamentais na constru¢do e manutencao dessa reserva. Assim também o treino
cognitivo demonstra efeitos regenerativos importantes para uma expansao do tempo entre o

diagnostico e a perda total da cogni¢do, ja como fase final da deméncia.

A presente pesquisa, ao analisar o efeito do isolamento social da pandemia do Covid-19
nos idosos, procurou descrever conceitos e explanar sobre o isolamento e sua influéncia na vida
cotidiana do idoso e também exemplificou técnicas adequadas de prevencao e regeneragao para
proporcionar uma melhor qualidade de vida durante o envelhecimento mesmo diante de fatores

adversos.
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