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RESUMO: O objetivo do estudo € caracterizar o perfil demogrifico e
capacidades cognitivas e funcionais de idosos institucionalizados e nio
institucionalizados, verificando a associagdo com a fungio executiva. A
amostra incluiu 25 individuos comunitarios (20 mulheres; 69,52 8,99
anos) e 26 institucionalizados (11 mulheres; 74,69+7,94 anos;
47,03 58,31 meses de institucionaliza¢ao). O grupo institucionalizado
apresentou escores inferiores nas avaliagoes cognitivas e funcionais
(p<0,001; teste de Mann-Wihtney). A funcio executiva, avaliada pela
Bateria de Avaliacdo Frontal, apresentou correlacio positiva (teste de
Spearman) com Fluéncia Verbal (p=0,818), Mini-exame do Estado
Mental (p=0,649), indice de Barthel (p=0,468) e Pfeffer (p=-0,70)
no grupo institucionalizado e apenas com a fluéncia verbal (p=0,523)
no grupo comunitirio. O maior comprometimento da fungio
executiva no grupo institucionalizado pode estar relacionado a maior
dependéncia funcional e declinio cognitivo observado.

PALAVRAS-CHAVE: Instituicio de longa permanéncia para Idosos;
Sadde do idoso institucionalizado; Fun¢io executiva; Cognicao.

EXECUTIVE FUNCTION OF THE ELDERLY IN
INSTITUTIONS: RELATIONSHIP WITH COGNITIVE AND
FUNCTIONAL ABILITIES

ABSTRACT: The demographic profile and cognitive and functional
abilities of elderly people in institutions or not are characterized and
their association with the executive function verified. Sample comprises
25 elderly people in homes (20 females; 69,52+8,99 years) and 26
institutionalized (11 females; 74,69+7,94 years; 47,03+58,31 years
in the institution). The institutionalized group had lower scores in
cognitive and functional assessments (p <0,001; Mann-Withney Test).
The executive function evaluated by the Frontal Assessment Battery
showed a positive co-relationship (Spearman’s Test with Verbal
Fluency (p=0,818), Mental State Mini-test (p =0,0649), Barthel s Index
(p=0,468) and Pfeffer s Index (p=-0,70) in the institutionalized
group and only with verbal fluency (p=0,523) in the home group.
Highest impairment of the executive function in the institutionalized
group may be related to greater functional dependence and decreasing
cognitive rate.

KEY WORDS: Homes for the Aged; Health of Institutionalized Elderly;
Executive function; Cognition.
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INTRODUCAO

Atualmente € crescente o interesse em investigar
temas relacionados ao envelhecimento pelo progressivo
aumento do nimero de idosos no mundo (BEZERRA et
al.,, 2012). No Brasil, a populacao de idosos representa
um contingente de quase 19 milhoes (IBGE, 2010).

Das estruturas cerebrais, a drea do cortex pré-
frontal é a regido mais afetada pelo envelhecimento,
repercutindo na fungio executiva, comprometendo
resolucio de problemas, manipulacio espacial, velocidade
mental e identificacio de relacoes complexas entre
padroes de estimulos (TURNER; SPRENG, 2012) o que
pode influenciar diretamente na capacidade do idoso de
conviver em sociedade, seja institucionalizado ou idoso
comunitdrio. Sendo assim, para manter a participacio
nas atividades cotidianas, o idoso também necessita
manter um equilibrio entre o desempenho cognitivo e a
capacidade funcional, preservando a qualidade de vida e
aumentando a autopercepcao de bem-estar, por meio da
independéncia funcional e controle do seu ambiente de
convivio (COUTLEE; HUETTEL, 2012; FRANCO-MARTIN
etal, 2013).

Sabe-se que a prevaléncia de comprometimento
cognitivo aumenta o potencial de impacto da deméncia
sobre o estado de sadde global influenciando nos cuidados
a serem tomados (GODINHO, 2012). Segundo Nakatani
et al. (2011), a capacidade funcional compreende a
habilidade do individuo para desempenhar tarefas no
dia-a-dia e viver de forma independente. Essas atividades
revelam a capacidade do autocuidado, da execucio de
seus papéis nas suas tarefas basicas e sociais.

Os declinios executivos podem preceder o inicio
de uma deméncia em sete a dez anos, sendo importante
destacar as fungdes executivas como marcadoras no
diagnostico diferencial entre deméncia e envelhecimento
fisiolégico, tornando relevante
(ROBINSON et al., 2015).

Sendoassim, o objetivo deste estudo € caracterizar
o perfil demogrifico e capacidades cognitivas e funcionais

sua  investigacao

de idosos institucionalizados e nao institucionalizados,
verificando a associa¢io com a funcio executiva.

2 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo quantitativo, observacional
e transversal, realizado em duas Instituicoes de Longa
Permanéncia para Idosos (ILPIs) e em idosos da
comunidade, frequentadores de um Centro de Referéncia
de Assisténcia Social (CRAS) destinado a encontros de
convivéncia da terceira idade, situados em associacao de
municipios do extremo sul catarinense (AMESC).

Os critérios de inclusio estabelecidos foram
idosos de ambos os sexos, com idade acima de 60 anos,
residentes em instituicio ou participantes do CRAS. Os
critérios de exclusio estabelecidos foram nio concordar
em participar da pesquisa, idade inferior a 60 anos,
presenca de deficiéncia visual e/ou auditivas graves nio
corrigidas, dificuldade no desempenho manual por
doencas reumdticas ou neuroldgicas, diagndstico de
disturbios cognitivos graves e/ou doengas mentais que
pudessem impedir o entendimento e a execucio dos
procedimentos dos testes ou ter pontuacio inferior ou
igual a 13 pontos no Mini-exame do Estado Mental.

Para caracterizar o perfil dos idosos, analisaram-
se dados pessoais (idade, sexo), escolaridade (anos
de educacio formal, ou seja, exercida na escola) e
tempo de admissio na instituicio (para os idosos
institucionalizados). Em seguida, foi aplicado o MEEM
para verificacio do critério de exclusio proposto. Os
idosos que atendiam os critérios de inclusao seguiam no
estudo, sendo avaliados por meio dos seguintes testes:
Bateria de Avaliacio Frontal (BAF), Teste de Fluéncia
Verbal, Escala de Barthel modificada e Indice de Pfeffer.

MEEM ¢ um teste cognitivo breve composto por
itens a respeito de orientacdes espaco temporal, registro,
memoria de curto prazo, atengdo, cdlculo, linguagem
e praxia constitucional possibilitando uma avaliacio
concisa do estado mental do paciente. Para idosos
utilizam-se os seguintes pontos de corte: (a) analfabeto —
13 pontos; (b) baixa escolaridade (1-4 anos)- 13 pontos;
(c) media escolaridade (4 a 8 anos) — 18 pontos; (D) alta
escolaridade (acima de 8 anos) -26 pontos. (BRUCKI et al.,
2003). A BAF tem como objetivo examinar, por meio da
aplicacao de teste, as fungdes cognitivas relacionadas ao
lobo frontal constituindo de avaliacio de conceituagao,
flexibilidade mental, programacio motora, sensibilidade
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e interferéncia, controle inibitério e autonomia em
relacio ao ambiente. A pontuacio € entre O (pior) e 3
(melhor) e o resultado total varia entre 0 e 18 pontos
(DUBOIS et al., 2000). Para o teste de fluéncia verbal
(FV), € solicitado ao individuo que fale o maior nimero
de palavras (dentro de uma categoria exigida), durante
o tempo de 1 min. Neste caso pontuam-se as respostas,
mas ndo se consideram as repeticoes. Trata-se de um
teste simples e capaz de mensurar declinio cognitivo
mesmo em fases iniciais, avaliando varios dominios,
como memoria operacional, linguagem, capacidade de
organizacdo e sequenciamento (AMIEVA et al., 2008). O
indice de Barthel é um instrumento que avalia o nivel
de independéncia do sujeito para a realizacio de dez
atividades bdsicas de vida: comer, higiene pessoal, uso
dos sanitdrios, tomar banho, vestir e despir, controle
de esfincteres, deambular, transferéncia da cadeira para
a cama, subir e descer escadas. A pontuacio da escala
varia de 0-100 (com intervalos de 5 pontos), sendo a
pontuacdo minima de 0 correspondendo a mdxima
dependéncia para todas as atividades de vida didrias
(AVD ’s) e a mdxima de 100 equivale a independéncia
total (MAHONEY; BARTHEL, 1965). O indice de
Pfeffer é constituido por dez itens relacionados com a
capacidade do individuo para realizar AIVD’s (atividades
instrumentais de vida didria) e fungoes cognitivas/sociais
como fazer compras, preparar alimentacio, manter-se
em dia com a atualidade, prestar atencio em programas
de ridio, TV e de discuti-los. Para cada questio o idoso
pode obter de 0 a 3 pontos, totalizando um médximo de
30 pontos. Uma pontuagio maior ou igual a 5 pontos
ja caracteriza o idoso com comprometimento funcional
(PFEFFER et al., 1982).

Por fim, os idosos incluidos na pesquisa foram
divididos em dois grupos de acordo com o local de
residéncia, grupo 1 (G1): idosos comunitdrios e grupo
2 (G2): idosos institucionalizados para verificacio de
diferencas entre eles em relacao ao perfil demogrifico,
capacidades cognitivas e funcionais e relacio da funcio
executiva em cada grupo.

Os dados foram armazenados e analisados
com o auxilio do pacote estatistico Statistical Package
for Social Sciences (SPSS), versio 21.0. Inicialmente, as
varidveis foram analisadas descritivamente por meio de

frequéncias absolutas e relativas (varidveis categOricas)
e medidas de tendéncia central e dispersao (varidveis
numéricas). Os critérios paramétricos de normalidade
e homogeneidade de varidncias foram analisados pelo
teste de normalidade de Shapiro-Wilk. As varidveis
numéricas nio apresentaram distribuicio normal, entio,
a comparacao entre os grupos deu-se pelo teste de Mann-
Wihtney para amostras independentes. Correlacoes de
Spearman foram realizadas para testar associagoes entre
as varidveis BAF (medida de fungao executiva) com as
demais avaliacoes cognitivas e funcionais. A amplitude no
resultado do coeficiente varia de -1 (correlacio negativa
perfeita) a +1 (correlacdo positiva perfeita), passando
por 0 (auséncia de correlacio). Adotou-se um nivel de
significincia de 5%.

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica
envolvendo Seres Humanos, CAAE 55489216.8.0000.0121
de acordo com o parecer n° 1.557.877, além de respeitar
a resolucao n® 466, de 12 de dezembro de 2012,

3 RESULTADOS

Da amostra inicial, 51 idosos atenderam aos
critérios de inclusio e exclusio propostos, sendo 25
(49%) comunitarios e 26(51%) institucionalizados (Figura

1).
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Potenciais Participantes = 87 ]

Institngdes de Longa Centro de Referéncia de
Penmanéncia para Idosos = 62 Assisténeia Social = 25

Exclusbes
Fecusa=]
Idade mferior a 60 anos =1
Hospitalizagio= |
Saida da instituigiio=1
Obitag=2
Pontuagdo < 13 no MEEM= 30

Total de Participantes Incluides = 51

Instituigies de Longa Centro de Referéncia de
Permanéncia para Idosos = 26 Assisténcia Social = 25

Figura 1. Fluxograma de Inclusoes e perdas amostrais

Dos idosos do grupo comunitirio, 20(80%) eram  que estudaram entre quatro € 0ito anos e apenas quatro

do sexo feminino e cinco (20%) do sexo masculino, ji (15,4%) ndo eram alfabetizados. Ja o grupo comunitario,
no grupo institucionalizado 15(57,7%) eram do sexo todos eram alfabetizados, sendo que 17(68%) estudaram
masculino e 11(42,3%) do sexo feminino. O grau de de quatro a oito anos e 8(32%) que estudaram de um a
escolaridade do grupo institucionalizado foi de 16 quatro anos (Figura 2).

(61,5%) que estudaram de um a quatro anos, seis (23,1%)

G1l- comunitario G2 - institucionalizado
Sexo femining

Sexo Feminino

I Mo alfsbetizados

D 184 s B ko ablabertiradon
Elk-tllanm ., I Ol a4 anos

%, [ DedaBanos

Sexo masculine
Sexo Masculing .

[l Hao sifabetizacos
. MDeladanc
%, [ Dvdadanos

| Mo altsbeirados
W e 1adanos
B De 5 a8 anos

Figura 2. Representagio do sexo e grau de escolaridade
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A faixa etdria dos participantes variou entre 60 e
96 anos, sendo que o grupo de idosos institucionalizados
47,03+58,31
institucionalizacio e uma média de idade de 74,69 +7,94

apresentou média de meses de

anos, sendo superior 20 grupo comunitdrio que alcangou
uma média de idade de 69,52+8,99 anos (p=0,007).

As  avaliagbes  cognitivas e
demonstraram diferenca significativa entre os grupos,
sendo inferiores no grupo institucionalizado (p<001)

(Tabela 1).

Tabela 1. Caracterizacio e comparacio entre os grupos em relacio a cogni¢io e funcionalidade

G1 G2
Média+DP IC (95%) Média*DP 1C(95%) p
Idade 69,52+8,99 (65,80-73,23) 74,693 +7,94 (71,48-77,90) 0,007+
Tempo de admissao 0 0 47,03+58,31 (23,48-70,59) <0,001*
MEEM 2736+2,51 (26,32-28,39) 20,42+4,39 (18,64-22,19) <0,001*
BAF 13,64+2,81 (12,47-14,80) 7,50+4,33 (5,74-9,25) <0,001%
FV 7,72%337 (6,329,11) 3,73%3,31 (2,39-5,07) 0,001*
BARTHEL 97+14,58 (90,97-103,02) 71,42+32 89 (58,13-8471) <0,001*
PFEFFER 0,20=0,81 (-0,13-0,53) 10,078,0 (6,84-13 31) <0,001*

Legenda: MEEM: Mini-exame do estado mental; BAF: Bateria de Avaliacio Frontal; FV: Fluéncia Verbal; G1: grupo de idosos comunitérios;

G2: grupo de idosos institucionalizados; DP: Desvio-padrio; IC: Intervalo de confianga; p: nivel de significincia (p <0,05) *Diferenca esta-

tisticamente significativa.

A fungdo executiva, avaliada pela Bateria de
Avalicio Frontal, apresentou correlacio positiva com
Fluéncia Verbal (p=0,818), Miniexame do Estado
Mental (p=0,649), Indice de Barthel (p=0,468) e
Pfeffer (p=-0,70) no grupo institucionalizado e apenas

Idosos Comunitarios

Cormelatio BAF 1 ldade

00 DT

p =-0,341

idade

com a fluéncia verbal (p=0,523) no grupo comunitario.
O maior comprometimento da funcio executiva no
grupo institucionalizado pode estar relacionado a maior
dependéncia funcional e declinio cognitivo observado

(Figura 3).

Idosos Institucionalizados

Comelagho BAF x |dade

adw
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Comelagso BAF ¥ Plaiffer

p =017
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Carrelagio BAF x Pleilfer
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Figura 3. Correlagoes da fungdo executiva com as varidveis de cognicio e funcionalidade

Legenda: BAF: Bateria de Avaliacio Frontal; MEEM: Miniexame do Estado Mental; FV: Fluéncia Verbal; Nivel de significincia: *<0,05 e
##<(,001.

4 DISCUSSAO

De acordo com o ultimo censo, as mulheres
representavam 55% do total de idosos no pais (IBGE,
2010). No presente estudo podemos constatar que a
maioria dos participantes era do sexo feminino, justificado
pela maior participacio de idosas que frequentam
espacos destinados a terceira idade. Entretanto, no
universo de idosos institucionalizados, foi observado
que a maioria era do sexo masculino, dados que nio
corroboram com os estudos de Tavares et al. (2015) em
idosos institucionalizados, em que a maioria era do sexo
feminino. Santos et al. (2010) observaram que tanto
idosos comunitdrios como institucionalizados eram, na
sua maioria, do sexo feminino. A institucionaliza¢io do
idoso de acordo com o sexo se diferencia na literatura
atual e pode estar ligada aos contextos social, cultural e
economico de cada regido.

Na senescéncia, o sistema nervoso central é um
dos sistemas do organismo mais afetado por alteracoes
nos neurotransmissores e pela hipotrofia cerebral, sendo
que estas modificagoes acontecem preferencialmente nas
regioes responsaveis pelas funcoes cognitivas, como os
lobos frontal e temporal, incluindo o sistema limbico
(TURNER; SPRENG, 2012; COUTLEE; HUETTEL, 2012).
Por esta razao, as fungoes de alta complexidade como a
funcio executiva sao as primeiras capacidades funcionais
a serem perdidas com o envelhecimento (BRITO;

AREOSA; LOPES, 2011), apresentando prejuizos minimos
ou significativos da funcio cognitiva, observados em
individuos mais velhos (TAYLOR et al., 2012).
estudo, a idade
significativamente relacionada a funcio executiva em

No presente nio foi
nenhum dos grupos participantes. Em contrapartida,
Banhado e Nascimento (2007) apontam em seu estudo
com idosos que a idade exerceu influéncia significativa
no desempenho da fungio executiva, sendo que a
velocidade de processamento da informagio estd mais
prejudicada em idosos mais velhos. Este mesmo estudo
também constatou a relevancia do nivel de escolaridade,
afirmando que a educacio formal exercida na escola
estd relacionada ao melhor desempenho intelectual. No
presente estudo nao houve comparagao da escolaridade
pelo fato de os idosos nao informarem valores numéricos
precisos que permitissem a andlise, sendo a informacio
da escolaridade registrada em categorias. Destaca-se
que 15,4% dos idosos institucionalizados nio eram
alfabetizados, enquanto que 100% dos comunitirios
estudaram pelo menos de um a quatro anos e talvez por
esta razao, apresentaram escores melhores na funcio
executiva.
Em relacio as capacidades cognitivas e
funcionais, houve diferenca significativa entre os grupos
em todas as variaveis, evidenciando maior declinio das
capacidades cognitivas e funcionais no grupo de idosos

institucionalizados. Sugere-se que na comunidade, o
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idoso mais debilitado e dependente permanece em sua
residéncia aos cuidados de familiar ou cuidador, nio
participando de centros de convivéncia, e por esta razao,
nao fizeram parte do grupo estudado. Ao passo que
em ILP é comum encontrar idosos dependentes, onde
o cuidado dentro da instituicio é op¢ao da familia, isso
pode ter influenciado no perfil dos grupos em relacio a
funcionalidade.

Em recente comparativo de idosas institucionali-
zadas e participantes de grupos de convivéncia também
pode ser observado diferenca estatisticamente significa-
tiva na capacidade cognitiva, em itens especificos como
orientacdo no espaco € no tempo (CARVALHO et al.,
2014). Segundo Tavares et al. (2015), o declinio cogniti-
vo, do mesmo modo que as doencas cronicas, significam
sérios problemas de saide publica impactando direta-
mente na dependéncia do individuo.

Em nosso estudo, percebeu-se forte correlacio
da funcio executiva e a cognicio no grupo de idosos
institucionalizados, ou seja, o declinio cognitivo afeta
e ¢ afetado pela tomada de decisoes e resolucoes de
problemas por estar interligados. A cognicio se apresenta
como uma funcio cortical e é dividida em subfuncoes:
memoria, atencdo, orientacdo, raciocinio, func¢io
executiva e organizacio visuomotora (FREITAS et al,
2011). De acordo com Soares et al. (2013), o desempenho
cognitivo dos idosos estd diretamente relacionado a
funcio executiva.

Disturbios pré-frontais influenciam negativa-
mente tanto as atividades funcionais como as habilida-
des psicomotoras dos individuos (FELIPPE et al, 2014).
Entretanto, no presente estudo, foi observado que esta
condicao importante do comportamento humano, de
ser capaz de reagir a uma situacio e tomar uma decisio,
se mostra moderadamente correlacionada com as ativi-
dades bdsicas de vida didria no grupo de idosos institu-
cionalizados e nao significativa em idosos comunitérios.
Tal condicao pode ser explicada pelo fato que atividades
rotineiras exijam menos ativacio de funcoes cognitivas
frontais do que nas atividades relacionadas ao meio e
a capacidade de interagir (MARSHALL et al., 2012). Re-
cente estudo aponta o significado da institucionalizacio
para seu idoso residente, que o relaciona a um lugar para
ser cuidado. Entretanto, os autores afirmam que a ins-
tituicao se torna um lugar ambiguo, pois acolhe, abriga
€ 20 mesmo tempo aprisiona e mortifica. Geralmente as

instituicoes apresentam aspectos singulares, possuindo
normas e praticas, condutas e comportamentos proprios.
Com isso as atividades sdo realizadas sob um protocolo
de rotinas, sendo iguais para todos, ignoradas as diferen-
cas individuais bem como a histdria da vida de cada um,
consequentemente comprometendo sua identidade e au-
tonomia (OLIVEIRA; ROZENDO, 2014).

Apesar de existirem poucos estudos que
confirmem a correlacio da funcio executiva com
o desempenho da fluéncia verbal, neste estudo foi
constatada uma forte ligacio entre as duas capacidades.
Ou seja, o planejamento na execucdo e a invocagio da
memoria requerida no teste de FV estio muito mais
dependentes um do outro, fato constatado em ambos
0s grupos. Apesar e teste FV ter uma aplicacao simples,
¢ considerado uma tarefa cognitiva complexa e muito
sensivel a todo tipo de dano cerebral, apontando,
precocemente, os processos de deterioracio executiva
(BANHATO; NASCIMENTO, 2007). Deste modo pode-se
inferir que os achados de correlagio encontrados nesta
populacio de idosos podem também estar relacionados
a sua condicao de isolamento social ou participacio ativa
na comunidade e a0 grau de dependéncia.

Apesar da caréncia de estudos na populacio
de idosos institucionalizados relacionando a funcgio
executiva com as habilidades do individuo de manter
a sua independéncia e autonomia para fazer compras,
cuidar do préprio dinheiro, acompanhar noticias,
interagir na sociedade, neste estudo pode-se perceber
a forte interacdo entre as duas capacidades, no grupo
institucionalizado. Nosso estudo sugere que essa forte
relacdo seja relevante para a condicio independente
dos idosos, ao passo que, dificuldades em realizar essas
tarefas cotidianas podem causar isolamento e até mesmo
exclusio social (GURE et al., 2013). Carvalho et al. (2014)
sugerem que instrumentos de avaliacio das atividades
basicas talvez nio sejam tio sensiveis quanto as escalas
que mensurem as atividades instrumentais.

5 CONCLUSAO

Os idosos institucionalizados apresentam
declinio significativo nas fungoes cognitivas e importante
dependéncia nas atividades de vida didria e instrumentais
em relacio aos idosos comunitdrios e a fungao executiva
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estd associada a0 comprometimento cognitivo e funcional
observado.

A funcio executiva, quando afetada, pode
significar o primeiro passo para o comprometimento
das demais capacidades, partindo do pressuposto
que o individuo € inicialmente independente e vive
em sociedade. Sendo assim, afirma-se que o ambiente
¢ consequéncia de sua capacidade de autonomia
e autodeterminacdo. Sabe-se que a incapacidade é
limitante fisica e socioemocional e por esta razio
percebeu-se o declinio significativo no grupo de idosos
institucionalizados. As funcoes pré-frontais preservadas
sdo importantes marcadores para deteccio de declinios
patoldgicos no envelhecimento.
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