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Resumo

O aumento do indice de envelhecimento populacional nas Ultimas décadas tem
colocado em evidéncia os problemas associados a esta fase do ciclo de vida.
Consequentemente, a promocdo de melhores condi¢bes de vida na terceira idade e as
estratégias de envelhecimento ativo surgem como uma prioridade nas sociedades atuais.
Neste projeto pretendeu-se explorar a eficacia das intervencdes de estimulacdo cognitiva
apoiadas nas novas tecnologias com o intuito de compreender a eficicia da intervencao
neuropsicolégica com base em jogos de suporte digital através da promocdo da funcédo
cognitiva. Procurou conhecer quais as fungdes cognitivas mais vulneraveis ao
envelhecimento; quais os dominios frequentemente utilizados nos programas de intervencao
(dominio unico ou em multiplos dominios) e qual o nivel 6timo de frequéncia e intensidade
de estimulagdo cognitiva usados nos jogos de suporte digital. Através desta revisao
sistematica, foram abordadas estas questfes para informar sobre quais as caracteristicas mais
eficazes da estimulacdo cognitiva baseadas em novas tecnologias e contribuindo para o
desenvolvimento futuro de melhores programas de intervencéo no envelhecimento.

Os resultados suportam melhorias significativas na maioria dos grupos
intervencionados a partir de programas de treino cognitivo computorizado quando
comparados com os grupos de controlo ativo.

No que respeita a intervencdo, o multidominio tem maior prevaléncia, na medida em
que foram elaboradas diversas atividades estimulantes de modo a envolver um maior nimero
de funcBes cognitivas. Quanto a frequéncia das sessdes, conclui-se que o plano de
intervencdo mais eficaz encontra-se entre as 3 sessdes e as 5 sessdes por semana.
Relativamente & duracéo das mesmas, as intervengdes que resultaram em maior eficacia eram

constituidas por sessdes de tempo superior a 30 minutos.

Palavras-chave: estimulacdo cognitiva; envelhecimento; realidade virtual;

jogos sérios
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Abstract

The increase in the population aging rate in recent decades has highlighted the
problems associated with this phase of the life cycle. Consequently, the promotion of
better living conditions in the elderly and active aging strategies emerge as a priority in
today's societies. This project aimed to explore the effectiveness of cognitive
stimulation interventions supported by new technologies in order to understand the
effectiveness of neuropsychological intervention based on digital support games
through the promotion of cognitive function. It sought to know which cognitive
functions are most vulnerable to aging; which domains are frequently used in
intervention programs (single domain or in multiple domains) and which is the optimal
level of frequency and intensity of cognitive stimulation used in digital support games.
Through this systematic review, these questions were addressed to inform about the
most effective features of cognitive stimulation based on new technologies and
contributing to the future development of better intervention programs in aging.

The results support significant improvements in most intervention groups from
computerized cognitive training programs when compared to active control groups.

Regarding the intervention, the multidomain is more prevalent, insofar as several
stimulating activities were developed in order to involve a greater number of cognitive
functions. As for the frequency of sessions, it is concluded that the most effective
intervention plan is between 3 sessions and 5 sessions per week. Regarding their
duration, the interventions that resulted in greater effectiveness consisted of sessions

lasting longer than 30 minutes.

Key-Words: cognitive stimulation; aging; virtual reality; serious games
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Introducéo

De acordo com o instituto nacional de estatistica, conclui-se um aumento
significativo da esperanca média de vida ao longo dos anos, por sua vez, os indicares de
envelhecimento populacional destacam uma percentagem de 165.1%, caracterizados
pelo nimero de pessoas com idade igual ou superior a 65 anos por cada 100 individuos
com idade inferior a 15 anos (Pordata, 2022).

A Organizacdo Mundial de Salde (2015) define o envelhecimento saudavel
como um processo de desenvolvimento e conservacdo das capacidades funcionais
possibilitando o bem-estar na terceira idade.

A presente dissertacdo esta organizada em trés partes, na primeira parte é feita
uma contextualizagdo tedrica onde sdo abordados contetidos relevantes de acordo com a
tematica, como, o envelhecimento saudavel, o declinio cognitivo, a neuroplasticidade, a
reserva cognitiva, as técnicas de intervencdo cognitiva e quais as principais
caracteristicas dos programas de intervencdo cognitiva. Por fim, sdo apresentados os
objetivos do presente estudo.

Na segunda parte é apresentada metodologia de investigacdo bem como as
caracteristicas dos estudos.

A terceira parte comporta a discussdo onde é feita uma interpretacdo dos
resultados suportada por investigacGes na area da estimulacdo cognitiva com recursos a
técnicas de intervencdes cognitivas através de suporte digital, sendo ainda apresentadas
as consideragdes finais sobre a presente investigagdo com sugestdes para estudos
futuros.

Como desfecho da presente dissertacéo, é apresentada uma conclusao que vai ao
encontro do projeto desenvolvido.
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Enquadramento tedrico

1. Envelhecimento

O processo de envelhecimento provoca alteragcbes bioldgicas, sociais e
psicologicas (Cerqueira et al., 2019) que surgem de forma gradual e incontornavel,
ditadas por fatores intrinsecos que variam de individuo para individuo (Silveira et al.,
2011).

A perspetiva ecoldgica concebe o desenvolvimento humano de uma forma
contextualizada e continua (Bronfenbrenner, 1979). Sublinha-se 0 modo como 0s
contextos em que o individuo estd inserido — desde a familia a sociedade no seu
sentido mais lato — influenciam o seu desenvolvimento, potenciando-o ou
condicionando-0, mas sem esquecer que a pessoa é também um agente ativo do seu
proprio meio (Bronfenbrenner, 1979). Isto €, o meio influencia a pessoa mas a pessoa
também influencia o meio, e o desenvolvimento é isso mesmo: um produto das
interacbes que se vao estabelecendo, ao longo do tempo, entre o individuo e o
ambiente em que se insere.

De acordo com a Organizagdo Mundial de Saude (2020), o envelhecimento
saudavel baseia-se em momentos e ambientes que permitem aos individuos fazerem o
que apreciam durante a sua vida. Muitos idosos tém condi¢cdes de salde, que quando
controladas, influenciam pouco o seu bem-estar, o que significa que ndo ter
patologias associadas ndo é uma condicdo para o envelhecimento saudavel. Neste
sentido, a OMS define o envelhecimento saudavel como "o procedimento de
desenvolvimento e manutencédo da capacidade funcional que permite o bem-estar na
velhice" (OMS, 2020, pp. 6-11).

A capacidade funcional consiste na habilidade do individuo realizar as suas
necessidades béasicas; na tomada de decisdes e nas relacbes interpessoais (com
outros). No fundo, a capacidade funcional foca-se nas caracteristicas intrinsecas do
individuo, em caracteristicas ambientais e nas relagcdes sociais (OMS, 2020).

Para a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), a qualidade de vida € definida
como: “a percegdo do individuo da sua posi¢do na vida no contexto da cultura e

sistema de valores nos quais ele vive e em relacdo aos seus objetivos, expetativas,
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padroes e preocupagoes” (The WHOQOL Group, 1995, cit. por Fleck 2000, pp. 33-
38).

De um modo geral, a qualidade de vida abrange um amplo conceito, cujo reline
a saude fisica, estado psicoldgico e as relagdes sociais, bem como a habilidade de
manter a autonomia e independéncia (Campos et al., 2014).

A medida que a idade avanca, as funcdes cognitivas e fisicas vdo ficando
condicionadas, o que origina a perda de independéncia e consequentemente a uma
qualidade de vida reduzida (Sikora et al., 2021). Neste seguimento, Gates et al. (2020)
também partilham do mesmo principio, ao afirmarem que o declinio das funcgdes
cognitivas durante o processo de envelhecimento representa uma ameaga a
independéncia e qualidade de vida da pessoa idosa.

Por sua vez, Sjoberg et al. (2017) realcam a velhice como a ultima fase do ciclo
de vida, conhecida por acarretar consequéncias fisicas e por despoletar fragilidade na
populacdo idosa, tendo esta influéncia na qualidade de vida e levando a dependéncia
de terceiros. Também a soliddo surge como outro aspeto de destaque no que concerne
ao envelhecimento, a qual envolve aspetos fisicos, como a proximidade e o toque, e
aspetos socias no caso das relacées humanas (Sjoberg et al., 2017).

Apesar das idiossincrasias de cada pessoa, durante 0 processo de
envelhecimento, existe uma deterioracdo geneticamente programada, neste sentido,
ocorre 0 “envelhecimento celular e a finitude na capacidade das células se dividirem,
renovarem-se e regenerarem-se” (Luciano et al., 2021, pp. 217-226).

As mudancas que ocorrem a nivel cerebral tém ambitos diversos (Santos et al.,
2009). Se do ponto de vista morfoldgico, o cérebro idoso apresenta uma reducdo do
tamanho e do seu peso (Shan et al., 2005; Santos et al., 2009), tais alteracfes sdo ainda
mais evidentes caso tenha ocorrido um envelhecimento patoldgico, a partir do qual é
possivel observar particularmente o alargamento dos ventriculos, dos sulcos e o
estreitamento dos giros (Santos et al., 2009). Além disso, existem ainda mudancas
“neurobioldgicas e neurofisioldgicas (sinapses diminuidas, lentiddo do fluxo
axoplasmatico, decréscimo na plasticidade), neuroquimicas (alteragdes na circuitaria
colinérgica, ao nivel das monoaminas) e estruturais (neocortex, complexo hipocampal,

nucleos da base)” (Drachman, 1997, citado por Santos et al., 2009, p. 4).
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O envelhecimento cerebral traduz-se em dificuldades cognitivas, o que se
manifesta como dificuldades na aquisicdo de novas aprendizagens, na memoria,
atencdo, na velocidade de processamento, tomadas de deciséo e na coordenagdo motora
(Mattson & Arumugam, 2018).

Segundo os autores Barack e Krakauer (2021), a cognicdo € definida como uma
“Computacdo sobre representacdes significativas no cérebro para produzir
comportamento adaptativo” (pp. 359-371) (i.e., a cogni¢do pode ser definida como a
capacidade do sujeito em adquirir e processar informacdo de modo a adaptar-se a
alteracdes no meio em que se insere). Por seu turno, o declinio cognitivo surge como
uma alteracdo no sistema nervoso central, que pode originar consequentemente
doencas neurodegenerativas e/ou psiquiatricas (Baker & Peterson, 2018).

Gradualmente, as capacidades cognitivas sofrem um declinio significativo no
processo de envelhecimento (Sikora et al., 2021). Nesta fase do ciclo de vida, é
frequentemente observado uma regressdo dos diversos dominios cognitivos, entre 0s
demais, destacam-se a memoria de trabalho, a memdria episodica e a velocidade de
processamento como os dominios mais afetados, por sua vez, a linguagem tende a ser a
menos afetada (Walsh et al., 2019). Os autores Tardif e Simard (2011) acrescentam que
a memodria, a atencdo, as funcdes executivas e a velocidade de processamento destacam-

se como as alteracGes neurocognitivas mais comuns no envelhecimento.

2. Neuroplasticidade

A funcdo cerebral esta conectada pela rede neuronal e, neste sentido, os efeitos do
envelhecimento sdo apresentados pelas manifestacdes sinapticas e também explicado
pelo declinio cognitivo associado (Lupo et al., 2019).

A plasticidade neuronal baseia-se na capacidade de transformagdo e
reorganizacdo dos neuronios de modo a adaptar-se as exigéncias ambientais (Phillips,
2017). Segundo Mateos-Aparicio e Rodriguez-Moreno (2019), a neuroplasticidade
define-se como a capacidade do sistema nervoso em reorganizar a sua estrutura, as suas
fungdes e conexdes de forma a dar resposta a estimulos intrinsecos e extrinsecos.

O fator principal da neuroplasticidade foca-se no sistema nervoso central “que

pode ser alterado na sua estrutura, funces e conexdes por mudancas biologicas que
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ocorrem naturalmente ou por experiéncias de aprendizagem” (Prigatano et al., 2021, pp.
1-11).

De acordo com os autores Zatorre, Fields e Johansen-Berg (2012), a
neuroplasticidade centraliza-se primeiramente na infancia e acompanha o processo de
amadurecimento, de mudancas e de mielinizacdo do cérebro, devido ao seu
desenvolvimento biolégico. Os mesmos comprovam que 0 cérebro maduro tem a
capacidade de adaptar a sua estrutura (i.e., a sua anatomia) e organizar-se
funcionalmente de acordo com as exigéncias do dia-a-dia (Zatorre, Fields & Johansen-
Berg, 2012).

No decorrer do processo de envelhecimento, a memdria e a neuroplasticidade séo
expostas a condi¢des extrinsecas que tém influéncia na genética do sujeito, podendo
desencadear uma reserva cognitiva e uma melhoria da salde do individuo. Neste
sentido, a qualidade de vida saudavel pode atuar nos mecanismos neuroprotetores
evitando que desencadeie doencas neurodegenerativas (Toricelli et al., 2021).

Ngandu et al. (2007) e Stern et al. (1994) afirmam que a atividade neuronal
promove beneficios neuroprotetores no processo de envelhecimento. Os autores
suportam o conceito que niveis escolares mais elevados preservam a reserva cognitiva,

0 que previne o comprometimento cognitivo.

3. Reserva cognitiva

A Reserva cognitiva suporta informac6es sobre o desenvolvimento cognitivo
sendo considerada como um fator de prevencao para o declinio cognitivo (Leon, Garcia
& Tapia, 2016). Os autores Farina et al. (2018) afirmam que pessoas com uma maior
capacidade de reserva cognitiva apresentam maior resisténcia a patologias relacionadas
com o envelhecimento cerebral.

A reserva cognitiva suporta as diferencas individuais nos processos cognitivos
subjacente ao desempenho das atividades, permitindo a uns individuos lidarem de
melhor forma que outros em questfes relacionadas com a idade, lesdes cerebrais ou
deméncia (Mondini et al., 2016).

Segundo Stern (2013), a reserva cognitiva pode ser definida como a capacidade

de tolerdncia do cerebro em suportar uma lesdo sem evidéncias de doencas
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neurodegenerativas. Este autor desenvolveu dois modelos de reserva cognitiva, 0
passivo caracterizado por reserva cerebral que consiste em caracteristicas individuais,
suportando a hipdtese que o tamanho do cérebro, o nimero de neurénios ou a densidade
sinaptica ajudam a compensar possiveis doencgas degenerativas. Por sua vez, o ativo
caracteriza-se como reserva cognitiva que suporta a diferenca pessoal no processamento
de tarefas, remete ao individuo a capacidade de lidar de forma positiva ou negativa com
a doenca cerebral. As redes cerebrais alternativas refletem numa maior reserva
cognitiva, autores afirmam que o nivel de escolaridade e exercicios de lazer remetem
para uma compensacdo das patologias cerebrais através das redes alternativas (Baldivia
et al., 2008).

Adicionalmente, os autores Marioni, et al. (2012) a estimulagdo cognitiva tem
um impacto importante no que diz respeito a reserva cognitiva e consequentemente
previne o envelhecimento patolégico reduzindo o risco de progredir para um declinio

cognitivo ligeiro.

4. Técnicas de intervencdo cognitiva

As técnicas de intervencdo cognitiva sdo definidas por diversos termos, sendo a
estimulacdo cognitiva e o treino cognitivo, os mais comuns. Apesar de estes termos
serem utilizados frequentemente como sindénimos, estas intervencdes diferem na sua
metodologia (Mowszowski, Batchelor & Naismith, 2010).

No que respeita a estimulacdo cognitiva propde melhorar aspetos especificos do
funcionamento cognitivo (por exemplo, atengdo ou memoria), permitindo uma
adaptacdo as necessidades de cada individuo (Bahar-Fuchs et al., 2019), tendo como
objetivo o desenvolvimento cognitivo e social (Tsuchiya et al., 2022).

O treino cognitivo baseia-se numa intervencdo estruturada que relne um
conjunto de tarefas padrdo que refletem diversas fungbes cognitivas. Esta intervencéo
pode abranger o formato de dominio Unico, treinando apenas um dominio especifico, ou
multidominio, no qual se treina varios dominios cognitivos. Esta técnica pode decorrer
em formato de “papel e lapis” ou através de suporte digital, podendo esta atividade ser
aplicada em grupo ou individual (Kelly et al.,2014).
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Esta intervencdo distingue-se da estimulacdo cognitiva por reunir a aquisicao de
estratégias padronizadas que contribuem para um bom funcionamento cerebral (i.e., 0
treino cognitivo envolve a préatica de tarefas padrdo de modo a aumentar ou preservar as
fungdes cognitivas especificas, por sua vez, a estimula¢do cognitiva promove atividades
que visam melhorar o funcionamento cognitivo e social, sem qualquer objetivo em
particular) (Clare & Woods, 2003).

De modo a estimular as fungdes cognitivas no envelhecimento propdem-se
diversas solucBes variando entre as terapias tradicionais baseadas em exercicios de
papel e lapis e nas novas tecnologias. Os programas deste dominio abarcam um
conjunto de caracteristicas diferenciadas, como o tipo de atividades (por exemplo,
cognitivas, emocionais ou fisicas), os elementos utilizados (por exemplo, musica, arte
ou sensacdo tétil) ou, inclusivamente, o tipo de formato (tradicional, através de papel e
lapis, ou computorizado) (Oliveira, 2018; Park et al., 2019). A técnica convencional
recorre as classicas tarefas de papel e lapis que se destacam pelo seu valor reduzido
(Parsons, 2015).

ljsselsteijn et al. (2008) defende que os jogos computorizados, também
conhecidos por “serious games”, ajudam a melhorar a atividade mental do grupo sénior
promovendo a estimulacdo cognitiva.

Os jogos sérios “serious games”, definem-se por jogos que permitem o
envolvimento do participante, que além do entretenimento, permitem alcancar 0s
objetivos propostos como colaborar no processo educativo e de treino (Megagianni &
Kakana, 2021).

Requena e Rebok (2019) realizaram um estudo com recurso ao treino
computorizado cujo revelou melhorias no envelhecimento bem-sucedido, na escala de
bem-estar psicoldgico, bem como uma vantagem significativa na tarefa de recordacao
palavras.

Desta forma, a area da investigacdo ressalta a importancia da estimulacdo
cognitiva como um recurso importante na manutencdo ou até melhoria das funcdes
cognitivas, particularmente entre a populacdo idosa saudavel (Park, Kim & Shim,
2019).
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4.1. Principais caracteristicas dos programas de intervencao cognitiva

Como referido anteriormente, a estimulagé@o cognitiva permite a compensacao de
funcdes, como as relativas & atencdo, memdria, linguagem, processamento visual,
raciocinio, entre mais, com o objetivo Ultimo de promover o bem-estar e melhoria da

qualidade de vida da pessoa idosa (Pais, 2008, citado por Oliveira, 2018).

Segundo Golino e Flores-Mendoza (2016), as intervencbes podem ser
classificadas como unimodal, quando a intervencao é feita com base num Gnico dominio
cognitivo, ou multidominio, no qual se estimulam diversos dominios cognitivos. De
acordo com os autores, as intervencbes multidominio permitem estimular diversos
dominios cognitivos, por sua vez, nas intervencdes de dominio Unico, também
conhecido como unimodal, as tarefas realizadas vdo ao encontro do mesmo dominio
cognitivo.

De acordo com Otsuka et al. (2015) uma das caracteristicas que torna o0s
programas de treino cognitivo mais eficazes € o seu caracter multidominio, isto &, 0s
mesmos devem permitir desenvolver multiplos dominios cognitivos. Este tipo de treino
real¢a a probabilidade de transferéncia em tarefas do quotidiano, nomeadamente no que
se refere ao controlo de atencdo que implica a realizacdo de diferentes tarefas
simultaneas, o que representa uma abordagem enriquecedora para a populacdo sénior
(Binder et al, 2016).

Com base no estudo de Santos e Flores-Mendoza (2017) em estudos nacionais,
com amostra populacional a partir dos 60 anos, foi observado maior impacto na
capacidade de memdria. Estes autores reuniram 23 estudos (n=23), realizados com
amostras de populagdo idosa saudavel e com declinio cognitivo leve, dos quais apenas
oito foram classificados como multidominio (i.e., trabalharam diversas capacidades
cognitivas) (34.7%), e quinze estudos focaram-se em um Unico dominio (65.2%). Entre
estes Gltimos, quatorze dos mesmos dedicaram-se a memoria episddica e apenas um dos
estudos interveio sobre a memdria de trabalho e linguagem. Este estudo concluiu uma
tendéncia para as intervengbes multidominio destacando a estimulacdo da memoria
episddica.

Através da revisdo sistematica do autor Lampit (2014) é explicada a importancia

e 0 impacto que a dosagem e a frequéncia tém para o treino cognitivo computorizado.
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Os estudos incluidos nesta revisdo foram desenvolvidos junto de amostras sem declinio
cognitivo e a partir dos 60 anos de idade, estes debrucaram-se na intervencdo em
memoria verbal e ndo-verbal, memdria de trabalho, velocidade de processamento,
habilidades visuoespaciais, fungdes executivas e atencdo. Os seus resultados sugeriram
que sessdes curtas de menos de 30 minutos sdo ineficazes e que o mais indicado seria
30 a 60 minutos de estimulacdo. Salienta-se também a ineficacia da estimulagédo
cognitiva quando aplicada mais de 3 vezes por semana, facto que se pode encontrar
relacionado com a existéncia daquilo a que 0s autores nomeiam por “dose méaxima de
treino cognitivo computorizado”, a partir da qual pode passar a existir uma fadiga
cognitiva que compromete os beneficios do préprio treino.

Posto isto, Kueider et al. (2012), no seu estudo que incluiu a revisdo sistematica
de artigos cujas amostras eram compostas por participantes a partir dos 55 anos e sem
declinio cognitivo, demonstraram que as sessfes de treino cognitivo computorizado
duram em média entre duas a vinte e quatro semanas, com uma variedade diaria de trés
vezes por semana, traduzindo-se numa intervencdo eficaz. Por sua vez, Vance et al.
(2007) desenvolveram uma investigacdo com uma amostra de participantes entre os 61
e 0s 93 anos que apresentavam comprometimento ao nivel da velocidade de
processamento. Como concluséo, revelaram melhorias significativas na velocidade de
processamento, numa intervencéo realizada com um intervalo de duas a doze semanas.

No estudo realizado por Santos e Flores-Mendoza (2017) as sessdes de treino
variam de duas a quarenta e oito sessOes, sendo que a maior parte das intervengdes séo
superiores a cinco sessoes, nesta revisao houve seis estudos com intervencdes inferiores
a cinco sessoes (28.57%) enquanto que 0s restantes conduziram sessdes superiores a
cinco sessoes (71.4%).

Vaportzis, Martin e Gow (2017) concluiram que uma intervencdo computorizada
apresentou vantagens face a grupos de controlo cuja intervencdo permitiu testar a
eficécia da intervencdo cognitiva para melhorar as habilidades cognitivas do idoso com
recurso a tablet’s, apresentando melhorias na velocidade de processamento e potenciais
melhorias no desempenho das atividades de vida diarias. Neste estudo os autores
recorreram a uma bateria de testes cognitivos da WAIS-1V, conhecida como a escala de
Wechsler de Inteligéncia para Adultos, que permitia medir a compreensdo verbal,

percecdo, memdria de trabalho, a velocidade de processamento e ainda, o bem-estar.
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Por fim, no estudo levado a cabo por Buschkuehl et al. (2008) o tempo de
reacdo e a memoria de trabalho foram relatadas como as melhores medidas de
desempenho, verificando-se melhorias transferidas para as tarefas de memoria nédo
treinadas. No mesmo, 0s autores intervieram numa amostra com uma média etéria de 80

anos cujos participantes ndo eram saudaveis, ndo apresentando declinio cognitivo.

5. Objetivos do estudo

Dentro do contexto acima referido, esta revisdo sistematica pretende dar resposta
aos aspetos de intervencao que melhor promovem um envelhecimento saudavel.

Com o intuito de assegurar 0 bem-estar mental dos idosos, é fundamental
compreender o declinio cognitivo, que €é caracteristico do processo de envelhecimento.
Tendo em consideracdo a importdncia da intervencdo neuropsicologica no
desenvolvimento das capacidades cognitivas, esta revisdo sistematica tem como
objetivo estudar a estimulacdo cognitiva e compreender a eficacia da intervencdo
neuropsicolégica com base em jogos de suporte digital para promogdo do
envelhecimento saudavel.

Os objetivos especificos centram-se nos dominios neuropsicol6égicos (dominio
unico ou multidominio); na dosagem mais eficaz (nimero de horas X o numero de
sessOes) e na frequéncia mais conveniente para a estimulacéo cognitiva.

Com este estudo, espera-se que as intervengdes de suporte digital ocorram com

maior frequéncia e que alcancem uma maior eficacia em menor tempo.
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PARTE Il
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Metodologia

Esta investigacdo é¢ denominada de revisdo sistematica sendo redigida com base
nos critérios do PRISMA statement (Page, 2021), com 0 objetivo de estudar a
estimulagdo cognitiva no envelhecimento saudavel.

Adicionalmente, a pesquisa foi limitada ao “titulo e abstract”, compilando as
palavras-chave “'computerized cognitive training™; "cognitive stimulation™; "elderly”;

GEaging?"

1.1.Estratégia de pesquisa

A pesquisa foi realizada em Janeiro de 2021 em quatro bases de dados
eletronicas, nomeadamente na plataforma APA PsycINFO, realizando-se uma pesquisa
limitada ao “titulo/abstract”, deste modo, considerou-se a expressao de pesquisa
"computerized cognitive training” OR "cognitive stimulation” AND “elderly” AND
“aging”, com 215 resultados.

Na plataforma Web of Science realizaram-se duas pesquisas independentes uma
para o titulo e outra para o abstract. A combinacdo utilizada nesta base de dados
limitou-se primeiro ao titulo com a expressdo TI=("computerized cognitive training"
OR "cognitive stimulation” AND " elderly” AND “aging”), com 121 resultados e depois
ao abstract
AB=("computerized cognitive training" OR "cognitive stimulation” AND "elderly"
AND “aging”), com 216 resultados.

Na plataforma B-ON a pesquisa foi dividida em duas partes, a primeira pesquisa
foi pelo titulo com a combinagdo "computerized cognitive training” OR "cognitive
stimulation™ AND "elderly” AND “aging”, obtendo 585 resultados. A segunda pesquisa
foi pelo abstract com a combinagdo "computerized cognitive training” OR "cognitive
stimulation" AND "elderly” AND “aging”, com 764 resultados.

Na PUBMED a expresséo de pesquisa foi Gnica sendo que esta base de dados tem
a opcao “titulo/abstract”, a combinagdo utilizada foi ‘“‘computerized cognitive
training[ Title/Abstract] OR cognitive stimulation[Title/Abstract] AND
elderly[Title/Abstract] AND aging[Title/Abstract]”, com um total de 30 resultados.
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Esta foi efetuada em inglés com base nos termos-chave: treino cognitivo
computadorizado; estimulacdo cognitiva; idosos e envelhecimento.

Desta forma, foram encontrados 1931 resultados, identificados no apéndice I,
exportados atraves do Mendeley. Os resultados da base de dados eletronica foram
restringidos aos ultimos dez anos, conforme podemos observar na tabela que se

encontra no apéndice I, na ultima coluna.

1.2. Critérios de incluséo e de exclusao

Os critérios de inclusdo desta revisdo sistematica focam-se em cinco critérios:
(1) na populacéo idosa, com idade superior a 65 anos; (2) nos estudos que promovem a
estimulacdo cognitiva exclusivamente computorizada; (3) nos estudos que promovem 0
envelhecimento saudavel; (4) estudos que foram realizados a partir 2011; e por altimo,
(5) estudos realizados apenas em inglés.

Por sua vez, os critérios de exclusdo debrucam-se: (1) em estudos realizados
com a populagéo infantil, jovem ou idosa com idade inferior a 65 anos; (2) nos estudos
que promovem a reabilitacdo cognitiva; (3) nos estudos conduzidos através do
envelhecimento patologico; (4) estudos de estimulacdo cognitiva realizados unicamente
através da técnica tradicional (papel e lapis); (5) estudos realizados antes do ano 2011;
(6) estudos de revisGes-sistematicas e meta-analise; e por altimo, (7) estudos redigidos
noutras linguas que ndo a inglesa.

Com o objetivo de estudar os aspetos de intervencdo que promovem o
envelhecimento saudavel, recorreu-se a analise de estudos, desta forma, foram
exportados 1931 artigos, da APA PsycINFO N= 215; da Web Of Science N= 337; da B-
ON 1349 e da Pubmed N=30.

Seguidamente, foram eliminados 1494 duplicados das quatros bases de dados,
restando 437 estudos para analise. Destes 437 artigos, foram excluidos 352 no processo
de leitura dos titulos pelas seguintes razdes: (1) ndo estarem redigidos em Inglés, (2) por
envolverem patologias; (3) estudos com criancas; jovens e populagéo inferior a 65 anos;
(4) revisoes sistematicas e meta-andlises, assim sendo, restaram 85 artigos para analise.

Por altimo, foram analisados 85 artigos pelo resumo, cujo 74 artigos foram

excluidos por: (1) 24 artigos envolviam populacdo com idade inferior a 65 anos; (2) 5
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artigos ndo promoviam estudos computorizados; (3) 17 estudos envolviam patologias;
(4) um dos estudos ndo estava redigido em Inglés; (5) 14 artigos ndo eram estudos
originais; (6) 2 deles eram duplicados.

Resumidamente, de 1931 artigos, 1920 foram excluidos dos quais apenas 11
restaram para o presente estudos.

No apéndice Il, é apresentado um diagrama dos artigos que foram submetidos
para anélise e os respetivos critérios de excluséo.

O apéndice Il segue-se com a apresentacdo da estratégia PICO — Populacéo,
Intervencao, Comparagdo e “Outcomes” (Resultados), que levou a condugdo do
presente estudo, com a indicacdo da populacéo alvo, da intervencdo que se pretende, a

comparagao dos resultados e por fim os resultados esperados.

2. Caracteristicas do estudo
No apéndice IV séo descritas as comparagdes dos diversos estudos, de acordo com os

objetivos propostos.

2.1. Desenho de estudo

No gue se concerne a amostra dos estudos selecionados, a mesma foi recolhida
em oito paises, a saber: Alemanha (van het Reve & de Bruin, 2014), Australia (Lampit
et al., 2015), Canadad (Goghari & Lawlor-Savage, 2017; Goghari & Lawlor-Savage,
2018), Espanha (Requena & Rebok, 2019), Estados Unidos da América (Zelinski et al.,
2011; Hudak, 2012; Tusch et al., 2016; Simon et al., 2018; West et al., 2019), Israel
(Peretz et al., 2011), Suécia (Simon et al., 2018) e Suica (van het Reve & de Bruin,
2014).

Com um numero total de participantes compreendido entre N=12 e N=487, a
maioria dos estudos considerados foi desenvolvida com uma amostra de tipo
comunitaria (Peretz et al., 2011; Zelinski et al., 2011; Lampit et al., 2015; Tusch et al.,
2016; Goghari & Lawlor-Savage, 2017; Goghari & Lawlor-Savage, 2018; Simon et al.,
2018; West et al., 2019) sendo que um dos estudos foi levado a cabo junto de residentes
de unidades de vida autdbnoma para idosos, contando com um total de 53 participantes

(Hudak, 2012), outro dos estudos foi realizado com utentes de estruturas residenciais
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para idosos, cujo participaram 182 sujeitos (van het Reve & de Bruin, 2014) e um dos

estudos foi, ainda, efetuado em 54 utentes de centros de dia (Requena & Rebok, 2019).

Todos os estudos considerados realizaram uma avaliacdo inicial, nomeadamente
através da aplicacdo do Mini Mental State Examination (MMSE), a partir da qual foram
excluidos todos os participantes com resultados sugestivos de declinio cognitivo.

Quanto a utilizacdo das tecnologias digitais nos programas de intervencdo em
analise, alguns autores consideraram como fator de elegibilidade dos participantesas as
suas competéncias informaticas (Peretz et al., 2011; Lampit et al., 2015; Goghari &
Lawlor-Savage, 2017; Goghari & Lawlor-Savage, 2018; West et al., 2019), sendo que
no estudo efetuado por Simon et al. (2018) foi realizado um treino prévio para a
utilizacdo de computador e respetivo software.

O estudo realizado por Peretz et al. (2011) contou com um total de 155
participantes da qual realizaram abordagens de estimulacdo cognitiva computorizada
gerando beneficios cognitivos nos participantes. Zelinski et al. (2011) realizou um
estudo com um total de 487 participantes, o grupo experimental (n=242) participou num
programa de treino computorizado para melhorar a velocidade e precisdo do
processamento de informacdes auditivas, o grupo de controlo (n=245) assistiu a DVD’s

sobre varias tematicas.

No estudo de Lampit et al. (2015) os participantes (n=12) foram divididos em
dois grupos: grupo de intervengdo de treino cognitivo computorizado (COGPACK)
(n=7); e grupo de controlo ativo, que visualizaram videos e responderam a questdes

maultiplas sobre os mesmos (n=5).

Tusch et al. (2016) contou com um total de 35 participantes escolhidos
aleatoriamente e divididos em dois grupos: treino cognitivo computorizado adaptativo
(programa de software Cogmed) e grupo de controlo ativo com treino cognitivo
computorizado nédo-adaptativo. O treino cognitivo computorizado adaptativo foi
associado a um aumento da atividade neural, a qual, por sua vez, foi relacionada com

um melhor desempenho geral em tarefas de memdaria de trabalho.

Os estudos de Goghari e Lawlor-Savage (2017) e Goghari e Lawlor-Savage

(2018) partilham da mesma experiéncia cientifica (i.e., a partir da mesma experiéncia e
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dos mesmos dados realizaram dois estudos distintos), com a participacdo de 97 sujeitos,
concluiram que ap6s o periodo de treino cognitivo computorizado apenas foram
verificadas melhorias no desempenho de tarefas treinadas (Goghari & Lawlor-Savage,
2017). Os participantes classificaram as melhorias obtidas com o treino cognitivo como
menores em comparacao as que esperavam obter antes da intervencdo (Goghari &

Lawlor-Savage, 2018).

Simon et al. (2018) realizaram um estudo com 82 sujeitos que foram divididos
em dois grupos: treino cognitivo computorizado adaptativo (n=41) e grupo de controlo
ativo com treino cognitivo computorizado ndo-adaptativo (n=41). O grupo de treino
adaptativo melhorou significativamente as tarefas que foram treinadas,

comparativamente ao grupo de controlo ativo.

West et al. (2019) realizou um estudo com 69 participantes onde comparou um
programa de treino cognitivo computorizado (grupo experimental n=39) a um grupo de

controlo que completou um programa de jogos computorizado (n=30).

A média de idades das amostras das investigacGes em analise situou-se, por sua
vez, entre 0s 68 e 0s 85.8 anos, tal como é possivel observar na Tabela 4.

Relativamente ao desenho dos estudos, observa-se que a concegdo mais
frequente foi a distribuicdo aleatéria dos participantes entre um grupo experimental e
um grupo de controlo ativo (Peretz et al., 2011; Zelinski et al., 2011; van het Reve & de
Bruin, 2014; Lampit et al., 2015; Tusch et al., 2016; Simon et al., 2018; West et al.,
2019).

Além desta distribuicdo dos participantes, Requena e Rebok (2019) procuraram
comparar os resultados de um programa de treino de memoria — Memoria Mejor — que
possui uma versao computorizada e uma versdo em papel e lapis, repartindo dessa
forma os respetivos participantes. Também neste sentido, a investigagdo realizada por
Hudak (2012) dividiu os participantes entre o grupo de treino cognitivo computorizado
(programa Dakim BrainFitness), o grupo de estimulagcdo cognitiva ndo-computorizada

(programa Mind Your Mind) e um grupo de controlo passivo.
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Por sua vez, foram ainda analisados dois estudos cujos participantes formaram
trés grupos distintos — treino de memdaria de trabalho, treino de logica e planeamento, e
grupo de controlo passivo (Goghari & Lawlor-Savage, 2017; Goghari & Lawlor-
Savage, 2018).

2.2. Duragéo da intervengdo

No que se refere a totalidade do tempo de intervencdo, as investigagdes
efetuadas por Tusch et al. (2016) e por Simon et al. (2018) assumiram a menor duracéo,
ocorrendo ao longo de 5 semanas. Por outro lado, o estudo de Requena e Rebok (2019)
dispds de uma duracdo temporal de 32 sessdes que se concretizaram nos periodos de
outubro a maio dos anos 2015-2017. Quanto a duracdo de cada sessdo em si, verifica-se

gue a mesma oscilou entre 10 e 75 minutos.

2.3. Intervencao dominio Unico/multidominio

No que concerne as intervencBes, dos 11 artigos analisados para esta revisao
sistematica, 7 estudos regem-se pela intervencdo multidominio e 4 estudos baseiam-se
em dominio unico. A maioria dos estudos revelou diferenca significativas nos grupos de
treino quando comparados ao grupo de controlo (Peretz et al., 2011; Zelinski et al.,
2011; van het Reve & de Bruin, 2014; Simon et al., 2018; Requena e Rebok, 2019,
Hudak, 2012).

Os estudos de Goghari e Lawlor-Savage (2017;2018) tiveram como objetivo uma
intervencdo em trés grupos distintos, cada um com um treino de dominio Unico — treino
de memoria de trabalho, treino de logica e planeamento, e grupo de controlo passivo. Os
artigos de Tusch et al. (2016) e Requena e Rebok (2019) também se focaram em apenas
um dominio de forma a analisarem a memdria de trabalho (Tusch et al., 2016) e a

recordacdo de palavras (Requena & Rebok, 2019) em adultos mais velhos.

2.4. Avaliagéo dos resultados
Todos os estudos considerados analisaram a sua eficicia atraves de avaliacéo

neuropsicoldgica, sendo que van het Reve e de Bruin (2014) acrescentaram, igualmente,
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a avaliacdo da capacidade funcional, Requena e Rebok (2019) incluiram a avaliacdo de
bem-estar subjetivo, e Goghari e Lawlor-Savage (2017; 2018) integraram todos o0s tipos

de avaliacdo mencionados.

A avaliacdo de eficicia dos programas de intervencdo envolveu, em todos 0s casos,
um momento pos-teste, sendo que, relativamente a avaliacdo pré-teste, apenas nao foi
contemplada na investigacdo de Requena e Rebok (2019). Sobre a manutencdo dos
resultados obtidos, refere-se que apenas trés estudos introduziram um momento de
follow-up, em todos estes apds 3 meses do término da intervencao (Peretz et al., 2011;
Zelinski et al., 2011; Hudak, 2012).

2.5. Principais resultados
Os principais resultados evidenciados pelos diferentes estudos analisados seréo,
de seguida, apresentados de acordo com o seu desenho experimental, de forma a

facilitar a leitura e interpretacdo dos mesmos.

2.5.1. Grupo experimental vs. Grupo controlo ativo

As avaliacbes patentes na maioria dos estudos em analise demonstram a
existéncia de vérias melhorias significativas dentre os participantes dos grupos
intervencionados a partir de um programa de treino cognitivo computorizado, quando
em comparagdo com os participantes dos grupos de controlo ativo (p.e., visualizagéo de
DVD’s, jogos de computador que envolvem processamento cognitivo, treino cognitivo
computorizado n&o-adaptativo). As melhorias referidas pelos autores referem-se ao
nivel do estado neuropsicolégico, memdria auditiva, memoria de reconhecimento,
memoria de trabalho visuoespacial, aprendizagem visuoespacial, atencdo focalizada,
atencdo sustentada, atencdo dividida para dupla-tarefa, desempenho e velocidade de
processamento, e flexibilidade mental (Peretz et al., 2011; Zelinski et al., 2011; van het
Reve & de Bruin, 2014; Tusch et al., 2016).

Entre os estudos considerados foi, ainda, demonstrada a importancia da
adaptacao dos programas de treino as necessidades cognitivas, competéncias e evolucao
de cada utilizador (Tusch et al., 2016; Simon et al., 2018). Simon et al. (2018)
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concluiram que o grupo de treino adaptativo revelou melhorias significativas nas tarefas
que foram treinadas, sendo que a investigacdo de Tusch et al. (2016) revelou a
associacdo de um aumento da atividade neural, e consequente melhoria do desempenho,

aos participantes do programa de treino cognitivo adaptativo.

Apesar dos beneficios encontrados entre os participantes que usufruiram de um
programa de treino cognitivo computorizado, varios foram os autores que referiram a
existéncia transversal de melhorias no funcionamento cognitivo de toda a amostra
(Peretz et al., 2011; van het Reve & de Bruin, 2014). Peretz et al. (2011) defendem que
tal conclusdo se deve ao facto de que a estimulagcdo mental regular, por si s, resulta

numa melhoria da capacidade cognitiva.

De um modo geral, salienta-se a intervencdo multidominio como uma das
intervencdes com maior eficacia (Zelinski et al., 2011; Lampit et al., 2015; Simon et al.,
2018).

No que diz respeito ao tempo de treino cognitivo que se demonstra necessario
para a existéncia de mudancas na conetividade funcional, Lampit et al. (2015)
constataram que, com apenas 9h00 de treino cognitivo computorizado, foi ja possivel
verificar um aumento da densidade de matéria cinzenta. Os autores defendem que a
plasticidade cerebral, presente ao longo da vida de uma pessoa, torna o treino cognitivo
numa resposta benéfica. Segundo os mesmos, 0s programas computorizados permitem
restaurar o funcionamento cognitivo e cerebral, afigurando-se como o recurso mais
adequado ao objetivo de um envelhecimento satisfatorio. Ndo obstante, Zelinski et al.
(2011) alertam para a necessidade de reforco continuo dos programas de treino
cognitivo, para que ndo exista uma diminui¢do, ao longo do tempo, dos efeitos
alcancados.

Ainda assim, distingue-se, igualmente, a investigacédo de West et al. (2019), a
qual ndo encontrou diferencas significativas entre os grupos, nem tdo pouco entre as
avaliacOes efetuadas nos momentos pré e pos-intervencdo. Segundo os autores, apesar
de ndo ter sido observada uma melhoria significativa na cognicdo dos participantes, néo
foi também encontrada uma diminuicdo significativa. Neste sentido, refletem que a

atenuacdo do declinio cognitivo, ao invés da meta da melhoria cognitiva, pode
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igualmente constituir um objetivo importante para o treino cognitivo dos idosos mais

velhos.

2.5.2. Programa computorizado vs. Programa nao-computorizado

As melhorias obtidas pelos participantes em programas de treino cognitivo
computorizado, relativamente aos participantes em programas n&do-computorizados,
referem-se, entre a literatura cientifica analisada, & melhoria do nivel de memoria
episddica, de recordacdo auditiva atrasada, a recordacdo de palavras, bem como aos
resultados apresentados quanto ao envelhecimento bem-sucedido e a escala de bem-
estar psicoldgico (Hudak, 2012; Requena & Rebok, 2019).

No mesmo sentido do referido por Zelinski et al. (2011), também Hudak (2012)
alertou para a necessidade de continuidade dos programas de treino cognitivo. Na
investigacdo que desenvolveu, a autora verificou que, trés meses apds o treino
cognitivo, o desempenho de memoria dos participantes tinha caido para os niveis de

pré-treino.

Ja os resultados apresentados por Requena e Rebok (2019) realcaram a
possibilidade de adaptacdo dos programas computorizados, 0 que ndo € possivel de
acontecer com 0s programas em suporte de papel. Os autores véo, desta forma, ao
encontro da perspetiva ja referida de Tusch et al. (2016) e Simon et al. (2018) os quais
sublinharam a importancia da adaptacdo dos programas de treino cognitivo as

competéncias de cada utilizador.

2.5.3. Comparacéo entre diferentes treinos cognitivos

Os estudos apresentados por Goghari e Lawlor-Savage (2017) e Goghari e
Lawlor-Savage (2018) partilham, concretamente, a mesma experiéncia cientifica. Se por
um lado os autores ndo observaram melhorias significativas entre 0s grupos
intervencionados — treino computorizado de memoria de trabalho, e treino
computorizado de l6gica e planeamento — e 0 grupo de controlo passivo, noutro sentido,

foram encontrados beneficios na autopercecdo dos participantes quanto a sua vida
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quotidiana. Tal significa que, na investigacdo levada a cabo por Goghari e Lawlor-
Savage (2018), os participantes que completaram o treino cognitivo computorizado (em
particular, o grupo de logica e planeamento) relataram menos falhas cognitivas
relevantes para a sua vida quotidiana, quando em comparagdo com o grupo de controlo
passivo. Apesar disso, os autores concluiram, também, que as expectativas iniciais dos
participantes quanto as melhorias nas tarefas eram superiores aquelas que consideraram

obter com a experiéncia no programa de treino.

Ressalta-se que no apéndice V séo apresentadas as comparagdes dos resultados
no que respeita a dosagem, frequéncia e tipos de dominios.
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Discussao

Com esta revisdo sistematica foi possivel verificar que a maioria dos estudos
analisados realcaram melhorias significativas nos grupos intervencionados a partir de
programas de treino cognitivo computorizado, quando comparados com 0s grupos de
controlo ativo. Ao encontro disto, 0 estudo de Peretz et al. (2011) revelou que as
abordagens de estimulacdo cognitiva computorizada em ambos 0s grupos geraram
beneficios cognitivos nos participantes. Bem como o estudo de Zelinski et al. (2011),
que conclui que a avaliacdo efetuada apds o programa de treino revelou melhorias
significativas no grupo experimental.

De um modo geral, as melhorias referidas pelos autores baseiam-se na memoria,
na atencdo, na velocidade de processamento e na flexibilidade mental (Peretz et al.,
2011; Zelinski et al., 2011; van het Reve & de Bruin, 2014; Tusch et al., 2016).

Ao encontro dos estudos analisados, também o estudo realizado por Smith et al.
(2009) conclui que o treino cognitivo computorizado em idosos saudaveis, com mais de
65 anos, sugere melhorias significativas na atencdo e na memoria. Por sua vez, também
0 estudo de Vaportzis, Martin e Gow (2017) destacou melhorias da velocidade de
processamento atraves de um estudo realizado com recurso de suporte digital.

No que concerne a duracdo da intervencao, Lampit et al. (2015) realizaram um
estudo de 12 semanas, com 1h de intervencao, estes constataram que, com apenas 9h00
de treino cognitivo computorizado, foi ja possivel verificar um aumento da densidade de
materia cinzenta. Apesar destes autores afirmarem uma menor eficacia das sessdes com
duracdo inferior a 30 minutos, a maioria das investigacfes analisadas na presente
revisdo, que incluem tal critério de duragdo por sessdo, demonstraram a existéncia de
beneficios para os seus participantes (Peretz et al., 2011; Hudak, 2012; van het Reve &
de Bruin, 2014). Em todos os casos, as intervencdes realizadas eram de caréater
multidominio (Peretz et al., 2011; Hudak, 2012; van het Reve & de Bruin, 2014; West
et al., 2019), sendo que relativamente ao estudo de van het Reve e de Bruin (2014), o
mesmo incluiu, além das sessdes de 10 minutos de treino cognitivo, também sessdes de
exercicio fisico com a duracdo de 40 minutos. Ainda assim, existe um resultado que
importa assinalar e que, em certa medida, vai ao encontro do preconizado por Lampit et

al. (2014), o qual se relaciona com o facto de o programa que apresentava sessoes de
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treino cognitivo computorizado de menor duracdo (20 minutos) ndo ter encontrado
diferencas significativas entre o grupo que participou em tais sessdes, € 0 grupo de
controlo que apenas completou um programa de jogos computorizados (West et al.,
2019).

No que respeita as limitagdes do estudo, destaca-se a heterogeneidade dos
estudos analisados 0 que pode ter comprometido a comparagdo entre os mesmos. Os
estudos nesta area permitem contribuir para o envelhecimento saudavel através do
treino cognitivo, da reabilitacdo e da estimulagdo cognitiva. Os métodos de intervencao
que se utilizam nestas trés areas (treino cognitivo, da reabilitacdo e estimulagdo

cognitiva) sdo heterdgenos, o que dificulta na comparacdo dos resultados.

Concretamente, a consideragdo de estudos que incluiram intervencGes
computorizadas e ndo computorizadas (p.e., papel e lapis) (Hudok, 2012; Requena &
Rebok, 2019) pode condicionar a analise da eficdcia da estimulacdo cognitiva
computorizada em si mesma, ja que objetivam, adicionalmente, a sua comparagao com
diferentes tipos de intervencdo. Ademais, fazem parte da amostra estudos que incluiram
a comparacdo entre participantes que beneficiaram de uma intervencdo computorizada e
participantes que ndo beneficiaram de qualquer tipo de intervencéo (grupos de controlo
passivo) (Hudak, 2012; Goghari & Lawlor-Savage, 2017; Goghari & Lawlor-Savage,
2018). A auséncia de qualquer intervencdo apresenta-se distinta do ocorrido com 0s
grupos de controlo ativo — nos quais 0s programas envolvem processamento cognitivo,
ainda que ndo se encontrem adaptados a cada utilizador e, por isso, condiciona a sua
comparagao.

Adicionalmente, poucos estudos abordam a tematica dos diferentes dominios no
que respeita & importancia da estimulacdo do dominio Gnico, do multidominio e do
processo de transferéncia. Desta forma, salienta-se a importancia de estudos futuros na
abordagem desta temética de forma a clarificar qual a relevancia dos diferentes
dominios e o impacto que estes tém na estimulacdo cognitiva.

A influéncia que o contexto assume no desenvolvimento de cada individuo,
potenciando-o ou condicionando-o, resulta aqui, igualmente, numa dificuldade de
comparacédo acrescida entre a eficacia das diferentes abordagens. Se o desenvolvimento

decorre das interagOes entre a pessoa e 0 ambiente em que se insere, entdo, o tipo de
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estimulo que é oferecido, a forma como as instrucdes sao transmitidas, ou até mesmo a
relacdo estabelecida entre o participante e o facilitador do programa de intervencéo,

podem interferir na eficacia do mesmo.

Consequentemente, destaca-se uma caréncia da literatura no que concerne aos
programas de estimulacdo cognitiva, por outro lado, ressalta-se os programas de treino

cognitivo como uma técnica frequente de intervencao nesta area.

Por fim, esta revisdo sistematica contruiu para clarificar qual a dosagem e a

frequéncia mais eficaz nos programas de intervengdo cognitiva de suporte digital.

Concluséo

Nos dias de hoje, as novas tecnologias tém apresentado resultados positivos no
desenvolvimento cognitivo na populacdo sénior (Boulton-Lewis et al., 2007). Prevé-se
que futuramente as intervencbes em suporte digital ocorram com maior frequéncia e que
este tipo de intervencdo alcance uma maior eficacia em menor tempo.

Desta forma, as intervencfes baseadas no treino cognitivo computorizado tém
surgido como um forte potencial para a populacdo sénior (Kueider et al., 2012).

A estimulacdo cognitiva define-se por uma intervencdo que comporta elevados
beneficios, tanto na prevencdo como na manutencao das capacidades cognitivas.

De um modo geral, as intervengdes cognitivas tém como principal objetivo
desenvolver dominios cognitivos atraves de exercicios praticos, como por exemplo,
questbes do quotidiano.

As novas tecnologias destacam-se como uma mais-valia para o desenvolvimento
cognitivo perante a populagdo sénior. Neste sentido, este trabalho teve como principal
objetivo o estudo da estimulacdo cognitiva e compreender a eficicia da intervengéo
neuropsicologica com base em jogos de suporte digital para promocdo do
envelhecimento saudavel, ao encontro disto, ressalta-se que, com base nos estudos
analisados, a estimulagdo cognitiva com recursos a novas tecnologias comportam
melhorias eficazes para os dominios cognitivos. Como referido anteriormente, é de
salientar que um dos objetivos especificos desta dissertacdo, centra-se na analise da
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intervencdo Neuropsicoldgica podendo ser caracterizada por uma intervencdo de
dominio Unico ou de multidominio. De acordo com os estudos analisados, considera-se
que a intervengdo multidominio tem maior prevaléncia, na medida em que foram
elaboradas diversas atividades estimulantes de modo a envolver um maior nimero de
funcbes cognitivas.

A maioria dos estudos considerados revelou melhorias ao nivel do
funcionamento cognitivo aquando da utilizacdo de programas de treino cognitivo
computorizado, o que se traduz numa intervencdo eficaz. Ainda assim, é possivel aferir
que os estudos desenvolvidos por Zelinski et al. (2011), Lampit et al. (2015), Goghari e
Lawlor-Savage (2017), e Simon et al. (2018) apresentaram impactos significativos
maiores do que os restantes estudos, conforme pode ser observado no apéndice V. Na
maioria dos mesmos foram reveladas melhorias significativas em todos os dominios
propostos, com excecdo do estudo de Zelinski et al. (2011), no qual, ainda assim, se
obtiveram melhorias em 4 dos 6 dominios intervencionados — memdria auditiva,
atencdo, desempenho e velocidade de processamento.

Relativamente a frequéncia das sessdes, o plano de intervencdo mais eficaz
encontra-se entre as 3 sessdes (Lampit et al., 2015) e as 5 sess6es por semana (Zelinski
et al., 2011; Goghari & Lawlor-Savage, 2017; Simon et al., 2018). Relativamente a
duracdo das mesmas, as intervencdes que resultaram em maior eficdcia eram
constituidas por sessdes de tempo superior a 30 minutos (Zelinski et al., 2011; Lampit et
al., 2015; Goghari & Lawlor-Savage, 2017; Simon et al., 2018).

Na generalidade, os estudos que demonstraram maior eficacia desenvolveram
uma intervencdo multidominio (Zelinski et al., 2011; Lampit et al., 2015; Simon et al.,
2018), tendo sido todos eles aplicados junto de uma amostra comunitaria (Zelinski et
al., 2011; Lampit et al., 2015; Goghari & Lawlor-Savage, 2017; Simon et al., 2018).

Adicionalmente, destaca-se como vantagem do estudo a analise de um conjunto
vasto de investigacGes 0 que permitiu obter resultados sobre a evidéncia cientifica das
varias intervencOes na atualidade. Posto isto, o presente estudo ao permitir dar a
conhecer o estado da arte no que concerne a estimulacdo cognitiva podera servir como

um ponto de partida para futuras investigacoes e/ou planos de intervencéo.
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APENDICE I

Tabela 1 — Resultados obtidos nas bases de dados

Base de dados Anos Resultados
APA PsycINFO 2011-2021 215
WEB OF SCIENCE 2011-2021 337
B-ON 2011-2021 1349
PUBMED 2011-2021 30
Total: 1931
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APENDICE II

Tabela 2
Diagrama dos estudos elaborado com base nas orienta¢des do PRISMA statement (Page, 2021)
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Tabela 3
Tabela PICO

(P) Populacéo Pessoas idosas saudaveis (idade superior a 65 anos e sem

diagnostico de patologias)
(1) Intervencéao Intervencdo neuropsicologica em estimulagdo cognitiva
(C) Comparacao/ Comparacéo das diferentes abordagens tecnologicas
controlo (Computador vs. Tablet/Ipad)

(O) Resultado esperado  Espera-se que, na atualidade, as intervengdes em suporte
digital ocorram com maior frequéncia. Prevé-se que este
tipo de intervencdo alcance uma maior eficacia e em

menor tempo.

44

Universidade Lusofona de Humanidades e Tecnologias, Escola de Psicologia e Ciéncias da Vida



Andreia Filipa Godinho Abrantes

Eficécia da estimulagdo cognitiva computorizada no envelhecimento saudavel: Revisdo sistemética da literatura

APENDICE IV
Resultados

Tabela 4. — Caracteristicas dos estudos em andalise (N=11)

Autores e ano

Principais resultados

Zelinski, Spina, Yaffe,
Ruff, Kennison,
Mahncke & Smith
(2011)

A avaliacdo efetuada ap06s o programa de
treino revelou melhorias significativas,
no grupo experimental, ao nivel do
estado neuropsicoldgico, memdria
auditiva, atencdo, desempenho e
velocidade de processamento, bem como
nos resultados do questionario de
autorrelato.

Peretz, Korczyn, Shatil,
Aharonson, Birnboim
& Giladi (2011)

Ambas as abordagens de estimulagéo
cognitiva computorizada geraram
beneficios cognitivos nos participantes.
Ainda assim, o Grupo | obteve melhorias
na pontuacgdo geral da bateria de
avaliacdo neuropsicoldgica, bem como
em 4 dominios (aten¢do focalizada,
atengdo sustentada, memoria de
reconhecimento e flexibilidade mental).
Entre os dois grupos, foi verificada uma
melhoria significativa do Grupo | em
comparagdo com o Grupo Il.

West, Robin,
Silverman, Moshier,

A Sexo dos Tipo de Idade da Duracéo da Desenho da
mostra o . ~ . ~
participantes amostra amostra intervencgdo intervencao
Grupo experimental
participou num
programa de treino
Grupo computorizado
Homens = experimental projetado para
232% M=75.6 anos; 3 meses (1 melhorar a
N=487 Mulheres = Comunitaria Grupo de hora/dia; 4a5  velocidade e precisdo
255% controlo M dias/ semana) do processamento de
=75.0 anos informacdes auditivas
DP=0.42 Grupo de controlo
assistiu a DVD’s
sobre vérias
tematicas.
Grupo | participou
num programa de
treino cognitivo
computorizado
3 meses (3 (CogniFit Personal
_ Homens = s M =68 anos sessoes/ Coach); Grupo 11
N=155 88% Comunitaria DP=0.43 semana; 20 a 30 participou num
Mulheres = minutos/ sessdo)  programa de jogos de
67% computador que
envolviam
processamento
cognitivo.
N=69 Comunitaria M =8§.8 anos 2_4 sessdes (2~O Grupo_experimental
DP=3,64 minutos/ sessao) participou num

Né&o foram encontradas diferencas
significativas entre 0s grupos, quer no
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Sano & Beeri (2019)

Homens =
24%
Mulheres =
45%

em dias
alternados

programa de treino
cognitivo
computorizado
(CogniFit Personal
Coach); Grupo de
controlo completou
um programa de
jogos computorizado.

funcionamento cognitivo geral, quer nas
dimensdes secundérias analisadas
(linguagem, atencdo/funcéo executivo e
memoéria).

Homens = 7%

Residentes de

10 semanas (5

Grupo | participou
num programa de
treino cognitivo
computorizado
(Dakim BrainFitness)
projetado para
melhorar a memoria;
Grupo Il participou
num programa de

O grupo de treino cognitivo
computorizado demonstrou melhorias
significativas ao nivel da meméria
episddica e de recordacdo atrasada, face

Hudak (2012) N=53 Mulheres by nldad(,as de M :83'2 anos sessoe_s/ estimulacéo cognitiva aos restantes.
_ vida autonoma DP=7.89 semana; 25 x - x - A
=46% . . x ndo-computorizado N&o existiram melhorias significativas
para idosos minutos/ sessao) X . x A
projetado para do grupo de estimulagdo cognitiva ndo-
melhorar a memoria, computorizada face ao grupo de
fluéncia verbal, controlo.
funcbes executivas;
Grupo |1 consistiu
num grupo de
controlo sem contacto
com a intervengdo.
12 semanas Todos 0s Ambos os grupos obtiveram melhorias
(exercicio fisico participantes no seu desempenho fisico e cognitivo, no
2 sessOes de 40 completaram um entanto, os resultados sugerem um efeito
_ Utentes de . . . g
Homens = _ minutos/ programa de de interagdo positiva, no grupo que
van het Reve & de _ estruturas M =81.5 anos o AN . e
. N=182 55% . . ~ semana; treino exercicio fisico recebeu treino cognitivo, para a dupla-
Bruin (2014) _ residenciais para DP=1773 - ] A . e
Mulheres = X cognitivo 3 Além do treino fisico, tarefa de caminhada e atencéo dividida.
idosos " x ~
101% sessOes de 10 um dos grupos O tempo de reacdo e as fungdes
Apenas 156 minutos/ completou também executivas observaram melhorias em
participantes semana) um programa de ambos 0s grupos, ainda assim, a aten¢ao
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completaram a

treino cognitivo
computorizado
(CogniPlus).

dividida especificamente apenas foi
melhorada nos participantes que
receberam treino cognitivo
computorizado.

Goghari & Lawlor-
Savage (2017)

Ap6s o periodo de treino cognitivo
computorizado apenas foram verificadas
melhorias no desempenho das tarefas
treinadas, ndo sendo verificada qualquer
transferéncia para outros processos
cognitivos.

As diferencas encontradas entre 0s
grupos intervencionados e o grupo de
controlo ndo foram significativas.

Os participantes
foram divididos em
trés grupos: treino de
meméria de trabalho,
treino de logica e
planeamento, grupo
de controlo passivo.

Goghari & Lawlor-
Savage (2018)

Os participantes que completaram o
treino cognitivo computorizado
(especialmente o grupo de treino de
I6gica e planeamento) relataram menos
falhas cognitivas relevantes para a vida
guotidiana em comparag¢do com o grupo
de controlo passivo.
Os participantes classificaram as
melhorias obtidas com o treino cognitivo
COMO menores em comparagao as que

Os participantes
foram divididos em
trés grupos: treino de
meméria de trabalho,
treino de logica e
planeamento, grupo
de controlo passivo.

Simon, Tusch, Feng,
Héakansson,
Mohammed & Daffner
(2018)

intervencao
Grupo
Homens = memoria de
33% trabalho M
Mulheres = =70.4 anos; 8 semanas (5
64% Grupo légica e ~
_ . sessoes/
N=97 Comunitaria planeamento .
- . semana; 30
M =70.8 anos; . x
minutos/ sessao)
Grupo de
controlo M
=70.2 anos
DP=0.31
Grupo
memoria de
trabalho M
=70.4 anos;
_ - 8 semanas (5
Homens = Grupo léogica e sessBes/
N=97 33% Comunitéria planeamento .
- _ ) semana; 30
Mulheres = M =70.8 anos; minutos/ sessio)
64% Grupo de
controlo M
=70.2 anos
DP=0.31
Homens =
55% 5 semanas (5
_ Mulheres = - M =73.1 anos sessdes/
N=82 27% Comunitaria DP=6,5 semana; 40

minutos/ sessao)

esperavam obter antes da intervencao.
Os participantes em

estudo foram
divididos em dois
grupos: treino
cognitivo
computorizado
adaptativo (programa
de software
Cogmed); e grupo de
controlo ativo com

O grupo de treino adaptativo melhorou
significativamente as tarefas que foram
treinadas, comparativamente ao grupo de
controlo ativo.
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treino cognitivo
computorizado ndo-
adaptativo.

Requena & Rebok
(2019)

Homens =

21%

Mulheres =

N=54 33%

Utentes de
centros de dia

Grupo de
treino
computorizado
M =73.6 anos;
Grupo de
treino papel e
lapis M =74.3
anos
DP=0.49

32 sessoes (75
minutos/
sessdo); entre
outubro e maio
de 2015 a 2017.

Os participantes
completaram um
programa de treino de
memoria, divididos
em dois grupos:
treino
computorizado;
treino papel e lapis.

O grupo de treino computorizado
apresentou melhores resultados quanto
ao envelhecimento bem-sucedido, na
escala de bem-estar psicoldgico, bem
como uma vantagem significativa na
tarefa de lembrar palavras. Além disso, o
estudo comprovou, através da analise da
atividade cerebral, que a verséo
computorizada do programa de treino de
memoria é mais adequada para atingir
um envelhecimento satisfatdrio.

Lampit, Hallock, Suo,
Naismith & Valenzuela
(2015)

Homens = 6%

Comunitaria

Grupo de
treino
computorizado
M =72.3 anos;
Grupo de
controlo ativo
M =70.2 anos
DP=1.48

12 semanas (3
sessOes/
semana; 1h00/
5ess80)

Os participantes
foram divididos em
dois grupos: grupo de
intervencdo de treino
cognitivo
computorizado
(COGPACK); e
grupo de controlo
ativo (visualizacéo de
videos e resposta a
guestdes maltiplas
sobre 0s mesmos).

Foi verificado um aumento da densidade
de matéria cinzenta no grupo
intervencionado em comparagio com o
controle ativo, em ambas as avaliacdes
(apds 9h00 e 36h00 de treino). Neste
sentido, as mudancas na conetividade
funcional foram sensiveis em apenas 3
semanas/ 9h00 de treino cognitivo
computorizado.

Tusch, Alperin, Ryan,
Holcomb, Mohammed
& Daffner (2016)

_ Mulheres =
N=12 6%
Homens = 8%
Mulheres =
27%
N=35

Comunitaria

M =75.7 anos
DP=6,11

5 semanas (5
sessoes/
semana; 40
minutos/ sessao)

Os participantes foram
divididos em dois
grupos: treino cognitivo
computorizado
adaptativo (programa de
software Cogmed); e
grupo de controlo ativo
com treino cognitivo
computorizado néo-
adaptativo.

O treino cognitivo computorizado adaptativo
foi associado a um aumento da atividade
neural, a qual, por sua vez, foi relacionada
com um melhor desempenho geral em tarefas
de memoéria de trabalho.
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Tabela 5. — Comparacgdo dos resultados em relagcdo a dosagem, frequéncia e tipos de dominios (N=11)

Dosagem Freguéncia
Autores e ano (nimero de horas X o (namero de sessbes por Dominios Diferencas significativas
nimero de sessdes) semana)
Zelinski, Spina, Yaffe, Ruff, i i Rgvelou meIhopas S|gn|f|(:_at|vas_, no grupo
. . 5h por semana durante (4 a 5 sessdes por semana de Intervencéo experimental, ao nivel memdria auditiva, atencdo,
Kennison, Mahncke & Smith . o .
3 meses 1h) Multidominio desempenho e velocidade de processamento
(2011) P
(De 6 dominios — melhorou 4)
Revelou melhorias na pontuacdo geral da bateria
Peretz. Korczvn. Shatil Intervencéo de avaliagdo neuropsicolégica, bem como em 4
' yn, shatft, 1h30 por semana (3 sessdes por semana de 30 Multidominio dominios (atencdo focalizada, atengdo sustentada,
Aharonson, Birnboim & - N ; S
A durante 3 meses minutos) memdria de reconhecimento e flexibilidade
Giladi (2011)
mental).
(De 8 dominios — melhorou 4)
West, Robin, Silverman, 24 sessbes de 20 (Dias alternados, sessdes de Intervencéo Né&o foram encontradas diferengas significativas
Moshier, Sano & Beeri (2019) . : . o
minutos 20 minutos) Multidominio entre 0s grupos
Revelou melhorias significativas ao nivel da
Hudak (2012) 2h05 por semana (5 sessbes por semana de 25 Intervencao memdria episodica e de recordacdo atrasada
durante 10 semanas minutos) Multidominio (De 6 dominios — melhorou 2)
Revelou melhorias para a dupla-tarefa de
van het Reve & de Bruin 30 minutos por semana (3 sessdes por semana de 10 Intervencao caminhada, no tempo de reacéo nas funcdes
(2014) durante 12 semanas minutos) Multidominio executivas e na atencéo dividida

(2 Dominios)

Goghari & Lawlor-Savage
(2017)

2h30 por semana
durante 8 semanas

(5 sessBes por semana de 30

Intervencdo Dominio

Revelou melhorias significativas nas tarefas que
foram treinadas.
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minutos)

Unico

(8)

Goghari & Lawlor-Savage
(2018)

2h30 por semana
durante 8 semanas

(5 sessbes por semana de 30

Intervencdo Dominio

N&o houve melhoarias significativas

minutos) Gnico
Simon, Tusch, Feng, ~ ~ Revelou melhorias significativas nas tarefas que
9 (5 sessbes por semana de 40 Intervencg0es .
Hakansson, Mohammed & 3h20 por semana minutos) Multidominio foram treinadas.
Daffner (2018) (5)

Revelou melhorias significativas na tarefa de

Requena & Rebok (2019) 1h15 por sesséo (32 sessBes de Outubro 2015 Intervencdo Dominio lembrar palavras (memoria)
a Maio 2017) Unico (1)
Lampit, Hallock, Suo, 3h por semana durante (3 sessfes por semana de 1h) Intervencao Re;/\?;cl)itg rg:lsh(c; n?)i‘ Z'ﬁgg';%%\ég%%rz ; 2}2‘3 as
Naismith & Valenzuela (2015) 12 semanas Multidominio ¢ P

(7 dominios)

Tusch, Alperin, Ryan,
Holcomb, Mohammed &
Daffner (2016)

Revelou melhorias significativas no desempenho
geral em tarefas de memdria de trabalho.
(Verbal e espacial)

3h20 por semana (5 sessOes por semana de 4 Intervencdo Dominio

minutos) anico
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