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RESUMO

O presente estudo verificou a influéncia do exercicio fisico em idosos que sofrem com
transtorno de depressdo. A hipdtese do presente estudo € que, a pratica regular do
exercicio fisico se torne um possivel tratamento ndo-farmacoldgico a ser utilizado de
forma benéfica ao combate dos sintomas de transtorno de depressdo. Pela expressao de
busca ("exercicio fisico") AND ("idosos") AND ("transtorno depressivo" OR
"depressdo"), foram encontrados 57 artigos na plataforma Lilacs, 11 artigos na
plataforma Scielo e 72 artigos na plataforma Periédicos Capes. Para filtrar os artigos de
acordo com o objetivo de pesquisa, utilizou-se como critério de inclusdo lingua
portugués, artigo de campo que responde a pergunta deste estudo e textos completos
disponiveis, os artigos encontrados em duplicidade foram incluidos apenas uma vez.
Como resultado foram selecionados 08 artigos, dos quais observamos que 01 utilizou
exercicio aerdbico, 01 exercicio de forga, 04 utilizaram ambos o0s exercicios,
treinamento de for¢a e aerdbico, e 02 ndo determinam quais tipos de exercicios que os
praticantes realizaram. Nesse contexto, 07 artigos mostraram que aqueles que
praticaram exercicio aerdbico ou treinamento de for¢a com intensidade moderada,
foram capazes de contribuir na redu¢do do transtorno de depressdo. Ja em 01 artigo nao
houve associagdao entre a pratica do exercicio fisico e depressdo, desse modo se faz
necessario novas pesquisas, buscando investigar a relacdo do exercicio fisico no
tratamento do transtorno de depressdo. A partir dos resultados deste estudo, conclui-se
que o exercicio sistematizado, sendo ele aerdbico e ou de forga, foram capazes de
reduzir os sintomas depressivos, uma vez que o exercicio fisico regular provoca
adaptacdes, permitindo assim que o organismo melhore seu desempenho. Dessa forma
alguns estudos ndo foram especificos quanto a sele¢do da amostra e os parametros
ideais, sugerem-se estudos longitudinais a fim de mensura as varidveis citadas como
fator limitante da amostra, ¢ a relacdo de causa ¢ efeito entre as mesmas. Sendo assim os
dados observados, indicam que a pratica regular de exercicio fisico pode se tornar um
possivel aliado ao tratamento nao-farmacologico para transtorno de depressao.
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1 INTRODUCAO

Os transtornos depressivos sdo condigdes de ordem psicolégica e/ou mental

caracterizadas por tristeza suficientemente grave ou persistente, que interfere no



funcionamento do individuo e muitas vezes, diminui o interesse ou o prazer nas
atividades (CORYELL, 2021). Por se tratar de um transtorno altamente incapacitante e
de curso cronico e recorrente, a depressdo merece atengdo especial na populagdo idosa
(CARVALHO; LAFER; SCHUCH, 2021), que sao aquelas consideradas pelo
Ministério da satide (BRASIL, 2021) pessoas que tenha 60 anos ou mais de idade.

Os idosos deprimidos tendem a ter mais alteracdes cognitivas, somaticas, perda de
interesse € menos sintomas afetivos. Nessa fase do ciclo de vida sdo observadas
transformagoes nos aspectos fisiologicos, como lentiddo e esquecimento; nos aspectos
psicoldgicos, tristeza e soliddo; e nos aspectos sociais, isolamento e abandono. Algumas
das formas de encarar os problemas decorrentes desta fase da vida, de forma a
minimiza-los sdo as participagdes na comunidade, alimentagdo saudavel, a pratica de
exercicio fisico entre outros (ZIMMERMAN, 2010).

A pratica de exercicios fisicos envolve a sistematiza¢ao das atividades fisicas para
o alcance de uma ou mais metas, gerando adaptacdes no organismo. Nessa
sistematizagcdo o profissional de Educacdo Fisica (EF) deve definir a frequéncia das
sessdes, a intensidade, o tipo de exercicio e o tempo de duracdo das sessdes
(CARVALHO; LAFER; SCHUCH, 2021).0 Ministério da Saude (BRASIL, 2021)
recomenda que idosos realizem 150 a 300 minutos/semana de atividade moderada ou
75 a 150 minutos/semana de atividade intensa, 2x/semana, incluindo atividades de
fortalecimento muscular; adicionando atividades com demandas de manutencdo de
equilibrio, 2 a 3x/semana em dias alternados, visando melhor desempenho nas
Atividades da Vida Diaria (AVDs).

A pratica de exercicios fisicos aerdbicos estimula a liberacdo de dopamina,
produz sensagdo de prazer e melhora a capacidade de aprendizagem. J& o exercicio de
for¢a faz com que o individuo libere hormdnios como serotonina ¢ endorfina, também
conhecidos como hormonios da felicidade, prazer e do bem-estar, promovem também
melhora na forca muscular, um fator que muito contribui para evitar possiveis queda
(MELLO et al.,, 2005). Por fim, os exercicios de manutencdo de equilibrio sdo
fundamentais em idosos, uma vez que esse tipo de exercicio, juntamente com exercicios
de forga, auxilia na redu¢ao do nimero de quedas que, por sua vez, ¢ considerada a
principal causa de morte nessa populagio (MATSUDO; MATSUDO; BARROS NETO,
2001; WINGERTER et al., 2020). Outros possiveis beneficios do exercicio fisico
podem incluir a oportunidade de envolvimento psicossocial, elevacdo da autoestima,

melhora as fung¢des cognitivas, aumenta a autonomia do idoso, reduz quadros de dor,



melhora a disposic¢do, circulagdo e saude pulmonar. Nesse contexto, o exercicio fisico
parece exercer um efeito terapéutico de satde mental. Assim sendo, o objetivo do
presente estudo foi verificar a influéncia do exercicio fisico em idosos que sofrem com
transtornos de depressdo. Como hipotese assume-se que o exercicio fisico ¢ um
importante aliado ao combate de transtorno de depressao e pode se tornar um possivel

tratamento nao-farmacoldgico em idosos que sofrem com esse transtorno.

2 METODO

O presente estudo foi realizado nos moldes de uma revisdo integrativa. Como
critérios de selecdo da amostra para a redagdo dos resultados do presente estudo
consideraram-se: publicagdes de artigos em periddicos nacionais e internacionais,
escritos em lingua portuguesa, qualificados entre Al e B3 segundo o QUALIS, artigos
encontrados a partir da expressao de busca (“exercicio fisico”) AND (“idosos”) AND
(“transtorno depressivo” OR “depressdo”), nas bases de dados Lilacs, Scielo e
Periodicos Capes, que caracterizam pesquisa de campo e que respondem a pergunta do

presente estudo. Os procedimentos de sele¢dao dos artigos estdo descritos na figura 1.

Figura 1: Procedimento de selecdo da amostra de artigos.

Expressao de busca

Lilacs:57 Scielo:11 Periddicos Capes:72

Critérios de Inclusdo: Lingua portuguesa, artigos de campo que respondem a
pergunta da presente pesquisa e com textos completos disponiveis
Critério de exclusdo: duplicidade.

Lilacs:5 Scielo:0 Periddicos Capes:3

Qualificagao entre Al e B3

Lilacs:5 Scielo:0 Periodicos Capes:3




3 RESULTADOS E DISCUSSAO

O objetivo do presente estudo ¢ verificar a influéncia do exercicio fisico em
idosos que sofrem com transtorno de depressdo. Os resultados encontrados em 06
estudos, indicam que exercicios fisicos supervisionado, com um periodo minimo de 04
meses, duracdo de 60 minutos e frequéncia de 2/3 vezes na semana, sendo esse aerobico
ou de forca com intensidade moderada, foram capazes de reduzir em até 50% os
sintomas depressivos (Quadro 1).

Dos 08 estudos selecionados, 05 ndo especificaram o nivel de depressdo em sua
descri¢do metodologica (BRUNONI et al., 2015; GROPPO et al., 2012; MATOS;
MOURAOQ; COELHO, 2016; MINGHELLI et al., 2013; VARGAS; LARA; CARPES,
2014). Os demais estudos selecionaram amostras com depressao leve a moderada
(CHEIK et al., 2003; MELO et al., 2014; SILVA et al., 2019). A nao inclusdo de
informagdes sobre o nivel de depressdo dificulta possiveis generalizagdes por parte de
profissionais que buscam na literatura informacdes para embasar sua pratica.

De forma similar, no que diz respeito ao relato metodoldgico sobre os
parametros utilizados nas sessoes de exercicio fisico, 01 estudo ndo relatou a frequéncia
da pratica de exercicios fisicos, 04 estudos ndo relataram a intensidade utilizada
(BRUNONI et al., 2015; CHEIK et al., 2003; MATOS; MOURAO; COELHO, 2016;
VARGAS; LARA; CARPES, 2014) e 01 ndo apresentou o tempo e o tipo de exercicio
(MATOS; MOURAO; COELHO, 2016). Quando se pensa em pratica baseada em
evidéncias, na Educagdo Fisica, a clareza na descri¢do dos parametros utilizados nas
praticas de exercicios fisicos ¢ fonte fundamental decisdria. Observa-se, no entanto, que
estudos transversais tem limitagdo no que diz respeito a essa descri¢do, como € o caso
dos estudos de Matos, Mourdo e Coelho (2016); Minghelli et al.(2013) e Vargas, Lara e
Carpes (2014). Estes tipos de estudos trazem informagdes pertinentes para compreensdo de

associacdo entre variaveis e elaboracdo de investigagdes que aprofundem na busca da relagdo de

causa e efeito entre elas.



Quadro 1 — Influéncia do exercicio fisico para idosos com depressao

Qualis | Autor (ano) Objetivo (a) Instrumento(s) Método Resultados
B1 Silva et al. Analisar os Inventario de Estudo quase- Houve uma melhora significativa para o grupo GE
(2019) efeitos de um Depressao de Beck | experimental, 112 nos escores de depressao apds 16 semanas de
programa de (BDI) idosos foram divididos exercicios. Sendo GE superior a GC.
exercicio fisico em 2 grupos: 54 no
sobre marcadores grupo exercicio (GE),
sanguineos, que utilizou exercicio
autonomia aerobico e resistido por
funcional e do 4 meses sendo 3x na
nivel de depressao semana com duragdo de
em adultos velhos 60 a 70minutos.
e idosos. Intensidade moderada.
E o grupo controle
(GC) com 58 idosos
manteve suas atividades
diarias normais.
B1 Matos, Mourao | Verificar o efeito | Escala de depressdo | Amostra por Nao houve associacdo entre a pratica de exercicio

e Coelho
(2016)

e interagdo entre
idade,
escolaridade,
institucionalizaca
0 ¢ exercicio
fisico na fungéo
cognitiva e
depressdo em
idosos.

Geriatrica (GDS-
27)

conveniéncia de 39
idosos
institucionalizados (33
mulheres e 6 homens).
Idade compreendida 64-
96 anos(82,13 + 6,606)
Com o tempo de
institucionalizag¢ao de 1
a 108 meses verificou-se
que apenas 51,3% eram
praticantes regulares de
exercicio fisico com
uma frequéncia de 2
vezes por semana,

fisico e a depressao.




120min/semana.

B1 Brunoni et al. Avaliar o efeito Escala de depressao | Estudo experimental O presente estudo concluiu que o TF baseado na
(2015) do treinamento de | Geriatrica (EDG) longitudinal, amostra percepcao de esforco, foi efetivo para reducao dos
forca com Escala de Borg selecionada por sintomas depressivos nas idosas participantes.
intensidade (RPE) conveniéncia, duragao
prescrita por meio de 3 meses, com
da percepc¢ao de frequéncia de 2 vezes na
esfor¢o em idosas semana, com 24
na melhora dos mulheres acima de 60
sintomas anos(65,6+ 4,5).
depressivos e Utilizou treinamento de
melhora da forca.
QVRS. Iniciou na intensidade
ao esforco 13+1 da
escala RPE de Borg
aumentando até 18+1
nas ultimas semanas.
B2 *Melo et al. Investigar se Escala de depressao | Estudo longitudinal, Houve uma melhora significativa dos sintomas
(2014) diferentes de Hamilton recrutados 51 idosos depressivos para os grupos TA e TF enquanto

intervengdes com
o exercicio fisico
seriam capazes de
reduzir os
sintomas
depressivos e
produzir
resultados
distintos na
melhoria da QV
em 1dosos
diagnosticados
com DM leve e
moderada.

acima de 60 anos
divididos em grupos:
TA (n=8) exercicios
aerdbicos com
intensidade 60% de
VO2 max a 70% FC
maxima.

TF (n=6) treinamento de
forca com intensidade
de 70% para 1RM.

TBI (n=16) exercicios
aerdbico e resistido com
intensidade de 20% a
30% para 1RM.

para os grupos GC e TBI nao apresentaram
nenhuma melhora significativa.




Todos os 3 grupos
fizeram exercicios 2
vezes na semana,
durante 3 meses.

GC (n=21) nao realizou
nenhum exercicio fisico
€ permaneceu com a
intervengao
farmacologica.

B2

Vargas, Lara e
Carpes (2014)

Verificar a
influéncia da
participagdo em
atividades de
grupos de terceira
idade (GTI),
envolvendo a
pratica de
exercicios fisicos
e atividades
cognitivas e
recreativas, sobre
a fungdo cognitiva
e aspectos
emocionais, como
ansiedade e
depressao, de
1dosos diabéticos
e ndo diabéticos.

Escala Geriatrica
de Depressao
(EGD)

Estudo descritivo
transversal, com amostra
por conveniéncia
composta por 158 idosos
com idade >60 anos
(72,61 + 6,83)
realizado em 8 meses.
Grupo 01= 32 mulheres
e 08 homens idosos, ndo
participantes do GTI e
nao diabéticos.

Grupo 2= 28 mulheres e
12 homens nao
participantes do GTI e
diabéticos

Grupo 3= 34 mulheres e
06 homens participantes
do GTI e ndo diabéticos.
Grupo 4= 25 mulheres e
3 homens participantes
do GTI e diabéticos.

G3 e G4 utilizaram

Conclui que o G1 e G2 tem maior tendéncia ao
desenvolvimento de depressdo comparado com o
G3 e G4. Observou-se que o estilo de vida inativo
contribui para o desenvolvimento de depressao.




atividades cognitivas,
recreativas € exercicios
fisicos.

B1

Minghelli et al.
(2013)

Comparar os
niveis de
ansiedade e/ou
depressao entre
1dosos
fisicamente ativos
e sedentarios.

Escala de
Ansiedade e
Depressdo para
Hospital Geral
(HAD).

Estudo descritiva-
correlacional
transversal, amostra por
conveniéncia 72 idosos,
29 do sexo masculino e
43 do sexo feminino,
com idade entre 65 ¢ 96
anos(77,1+£7,9anos).
Dividiram em dois
grupos:

GS (n=38) idosos
sedentarios com idade
67 ¢ 96 anos (81,8+7,5),
sendo 20 (52,6%)
masculino e 18 (47,4%)
feminino.

GA (n=34) idosos, que
foram assiduos ao
programa de exercicio
que praticavam ha pelo
menos 03 meses, 2
vezes na semana com
duragdo de 1h. Utilizou
treinamento de forca e
aerobico.

Conclui-se que o GA obteve uma melhora nos
sintomas de depressdo com a presenca de
exercicio fisico, em comparacgao ao grupo GS que
tem 38 vezes mais chance de desenvolver
depressao.




B1 Groppo et al. Verificar os Escala de 12 participantes idosas No grupo GC apresentou uma piora no escore
(2012) efeitos de um Depressao em com idade média 79,25 | depressivo e o GT teve uma melhora significativa
programa de Geriatria (EDG) + 7,23 anos. Dividiram | nos escores de depressdo apos 6 meses de
exercicios fisicos em 2 grupos: Um grupo | exercicios.
sobre os sintomas treinamento
depressivos de generalizado GT (n:6),
idosos com DA e submetido a um
sobre a percepgao programa de exercicios
de qualidade de fisicos que envolviam
vida destes componentes da
pacientes e de capacidade funcional e
seus cuidadores. tarefas cognitivas, por 6
meses, 3X na semana em
uma intensidade de
60%-80% FCM.
Inicialmente utilizava o
proprio peso do corpo,
depois tiveram
equipamentos como
bastdo, bolas, halteres,
caneleiras e thera-band.
Treinamento de forca e
aerobico.
E o segundo grupo
controle (GC) que ndo
realizou exercicio
nenhum.
B2 Cheik et al. Avaliar a Inventario Beck de | Amostra experimental, Apenas o grupo B apresentou melhora
(2003) influéncia do Depressao (BDI) foram selecionados 54 significativa dos escores de depressao, passando

exercicio fisico
(programado e
sistematizado) e
da atividade fisica

idosos subdivididos em
3 grupos. Realizado em
4 meses. O nivel de

depressdo pré-teste era

de levemente deprimidos a ndo deprimidos. Nos
outros grupos permaneceram com depressao leve.




(como atividade leve.

de lazer), nos Grupo A- Controle
aspectos individuos sedentario
psicologicos n=18 7homens e 11
(indices mulheres (65,38+ 3,91)
indicativos para sem programa de
depressio e atividade regular.
ansiedade), em Grupo B desportista que
idosos com mais comecaram a praticar
de 60 anos. exercicios aerdbicos
n=18, 8homens e
10mulheres
(66,27+4,23) 3x vezes

por semana com
intensidade e volume
determinado pela
avaliagdo fisiologica do
exercicio inicial.

Grupo C lazer atividade
fisica ndo sistematizada
n=18, 7Thomens e 11
mulheres (68,88+4,54)
com frequéncia de 3x
por semana,
hidroginastica
recreativa.

Legenda: QVRV- Qualidade de Vida relacionada a Satide; DM- Depressao Maior; TA - Treinamento aerobico; TF-Treinamento de forga; BI- Grupo baixa
intensidade; GC- Grupo controle; GT- Grupo Treinamento; GTI- Grupos de terceira idade; DA- Deméncia de Alzheimer.

* Quando tiver asterisco ao lado dos autores dos trabalhos significa que os grupos utilizam antidepressivo.




Os resultados encontrados em 06 estudos indicam que exercicios fisicos
supervisionados, com um periodo minimo de 04 meses, duragdo de 60 minutos e
frequéncia de 2/3 vezes na semana, sendo esse aerdbico ou de forca com intensidade
moderada, foram capazes de reduzir em até 50% os sintomas depressivos. Uma vez que
o exercicio fisico provoca a liberacdo de hormonios como a endorfina, dopamina, entre
outros, sendo sua finalidade, promover sensagdo de bem-estar, relaxamento,
estimulagdo da memoria, regulacdo do humor e do estresse . Do mesmo modo, foi
citado em 1 estudo a participagdo de grupos de terceira idade, que buscam envolver
idosos na pratica de exercicios fisicos, € mesmo que esses nao fossem controlados em
sua frequéncia e intensidade, foram capazes de reduzir os niveis de depressao. Em
contrapartida, 1 estudo demonstrou que o efeito do exercicio fisico ndo foi capaz de
diferenciar os niveis de depressdo. Assim, a hipdtese levantada para o presente estudo ¢é
de que o exercicio fisico ¢ sim um importante aliado ao combate de transtorno de
depressdo e pode se tornar um possivel tratamento ndo-farmacoldgico capaz de trazer

melhoras significativas em idosos que sofrem com transtorno de depressao.

4 CONCLUSAO

A partir dos resultados deste estudo, conclui-se que o exercicio sistematizado,
sendo ele aerobico e ou de forga, foram capazes de reduzir os sintomas depressivos,
porém, alguns estudos ndo foram especificos quanto a sele¢do da amostra e quanto aos
parametros ideais de planejamento de exercicios. Sugere-se a realiza¢do de estudos
longitudinais, com acompanhamento dos efeitos da pratica de exercicio fisico nessa
populacdo, verificando se essa pratica permite, por exemplo, a retirada da medicagao
garantindo a manutencdo do bem-estar psicologico em longo prazo. Outro fator
importante a ser observado ¢ a faixa etaria adotada nos estudos, uma vez que, com o0s
anos de envelhecimento, os efeitos do exercicio fisico no bem-estar psicolégico podem

se apresentar diferentes.
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