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RESUMO

As perdas cognitivas estdo entre os eventos mais prevalentes na populagéo idosa,
podendo causar déficits funcionais. Assim, o aumento dos niveis de aptidao funcional
apresenta-se como uma estratégia importante na melhoria das fungdes fisica e cognitiva
de idosos. O objetivo do presente estudo é determinar o poder preditivo do teste de
sentar e levantar da cadeira, como indicador de aptidao funcional, e estabelecer seus
pontos de corte como discriminadores do comprometimento cognitivo em idosos. Trata-
se de um estudo transversal, realizado no municipio de lbicui-BA, com 310 idosos
cadastrados na Estratégia de Saude da Familia. A aptidao funcional foi avaliada por
meio do teste de sentar e levantar da cadeira. Na analise dos dados, foram utilizados
procedimentos da estatistica descritiva e a analise da curva Receiver Operating
Characteristic (ROC), com intervalo de confianca de 95% (IC95%), para identificacdo do
preditor do comprometimento cognitivo. Foram detectados os pontos de corte com as
respectivas sensibilidade e especificidade. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica
e Pesquisa. Observou-se que o teste de sentar e levantar da cadeira apresentou
significativa area sob a curva (0,72; 1C95%=0,64-0,77), com ponto de corte < 8
repeticbes, sensibilidade = 79,6% (IC95%=46,2-94,7) e especificidade = 61,6%
(IC95%=55,8-67,2). O teste de sentar e levantar da cadeira apresenta aceitavel
capacidade preditiva para discriminar a presenca de comprometimento cognitivo em
idosos.

Palavras-chave: Atencdo Primaria & Saude; Comprometimento Cognitivo;
Desempenho Fisico Funcional; Saude do ldoso; Saude Publica.

SENSITIVITY AND SPECIFICITY OF THE CHAIR SITTING AND RISING TEST AS A
DISCRIMINATOR OF COGNITIVE COMMITMENT IN THE ELDERLY?

ABSTRACT

Families of the elderly are among the most prevalent events in the elderly population,
which can cause functional deficits. Thus, increasing levels of functionality is an
important strategy for improving physical and cognitive functions of the elderly. The aim
of the study is to determine the power of the sit-down test, as the indicator of the
functional fit indicator, and to establish its cut-off points on how cognitive impairment in
the elderly. This is a cross-sectional study, carried out in the city of Ibicui-BA, with 310
elderly people registered in the Family Health Strategy. Functional assistance was
performed through the test of standing up from the chair. In the data analysis, descriptive
statistics procedures and an analysis of the Receiver Operating Characteristic (ROC)
curve were used, with a confidence interval of 95% (95%Cl), to identify the predictor of
cognitive impairment. Cut-off points with identities and specificity were detected. The
study was approved by the Research Ethics Committee. Note that the sit-and-stand test
showed a significant area under the curvature (0.72; 95%CI=0.64-0.7), with a cut-off
point < 8 repetitions, sensitivity = 79.6% (95%CI| =46.2-94.7) and specificity = 61.6%
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(95%CI1=55.8-67.2). The chair sit-and-stand test has a predictive ability to discriminate
the presence of cognitive impairment in the elderly.

Keywords: Primary Health Care; Cognitive Commitment; Functional Physical
Performance; Elderly Health; Public health.

INTRODUCAO

As perdas cognitivas estdo entre 0s eventos mais prevalentes entre a populacao
idosa. Em uma meta-analise realizada no ano de 2022, que buscou as ocorréncias de
comprometimento cognitivo desde 1995 até 2021, mostra que 44,7% da sua amostra de
idosos apresentavam comprometimento leve (GALLARDO-GOMEZ et al., 2022). As
perdas na fungdo cognitiva sdo eventos importantes que comprometem a saude e a
gualidade de vida desta populacdo. Dentre as alternativas de prevencéo e tratamento
nao medicamentosos disponiveis, 0 aumento dos niveis de aptidao funcional apresenta-
se como uma estratégia importante (QUAN et al., 2017).

Os estimulos cerebrais que ocorrem ao longo da vida, como a realizacdo de
atividades laborais mais complexas e atividades fisicas e de lazer, podem promover o
crescimento neuronal e, consequentemente, favorecer a neuroplasticidade. Esse
processo pode colaborar com a construcéo, formacédo e manutencao de maiores niveis
de reserva cognitiva, o qual poderia promover uma maior resisténcia aos danos
cerebrais em individuos idosos (HERNANDEZ et al., 2010).

Embora existam autores que relacionam o déficit na funcdo fisica com a
ocorréncia de comprometimento cognitivo (GALLARDO-GOMEZ et al., 2022; QUAN et
al.,, 2017), sdo incipientes os estudos sobre a capacidade discriminatdria dos
indicadores de aptiddo funcional, como o teste de sentar e levantar da cadeira, para o
rastreamento do comprometimento cognitivo. Nesse sentido, o objetivo do presente
estudo foi determinar o poder preditivo do teste de sentar e levantar da cadeira, como
indicador de aptidao funcional, e estabelecer seus pontos de corte como discriminadores
do comprometimento cognitivo em idosos.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo de corte transversal realizado a partir dos resultados da
primeira fase do inquérito domiciliar intitulado “Monitoramento das Condigdes de Saude
de Idosos de um Municipio de Pequeno Porte (MONIDI)”, no municipio de Ibicui (Bahia),
em 2014. Foram selecionados aleatoriamente 310 idosos cadastrados na Estratégia de
Saude da Familia do municipio, de ambos os sexos. Para a determinacédo do tamanho
da amostra, foram utilizados os critérios propostos por Luiz e Magnanini (2000) para
populacgdes finitas, atribuindo nivel de significaAncia de 5%, Intervalo de Confianca (IC)
de 95% e Erro Toleravel de 3%.

Na coleta dos dados, utilizou-se o Instrumento de Avaliacdo da Saude de Idosos
(PEDREIRA et al., 2016). Foram incluidas as informa¢8es sociodemogréficas (sexo,
idade em anos completos e categorizada por faixas etarias - 60-79 anos e maior ou igual
a 80 anos), escolaridade, raca/cor, situacdo conjugal atual, situacdo de moradia e
guantidade de filhos. Habitos de vida categorizadas em: consumo de bebidas alcodlicas,
fuma atualmente ou ja foi fumante (dicotémica, sendo considerado “sim” para pelo
menos um deles), inatividade fisica - classificada de acordo com os critérios de Pitanga
e Lessa (2005), onde foram considerados como inativos no lazer aqueles que
informaram néo participar de atividades fisicas nos momentos de lazer, considerando a
semana tipica habitual), hospitalizacdo nos dudltimos 12 meses e presenca de
comorbidade (considerou-se a presenca de uma ou mais comorbidades autorreferidas:
diabetes e/ou Acidente Vascular Cerebral).

A variavel comprometimento cognitivo também foi avaliada por meio do Mini-
exame do Estado Mental (BRUCKI et al.,, 2003), onde os pontos de corte foram
estabelecidos a partir dos critérios de Bertolucci et al (1994). Para avaliagcdo da aptiddo
funcional, foi utilizado o teste de sentar e levantar da cadeira, considerando o protocolo
proposto por Rikli e Jones (1999).




Na analise dos dados, foram utilizados procedimentos da estatistica descritiva.
Para estimar os pontos de corte do indicador de aptiddo funcional na discriminacdo do
comprometimento cognitivo, foi utilizada a curva Receiver Operating Characteristic
(ROC), com os respectivos escores de sensibilidade e especificidade, por meio do
Software for Statistics and Data Science (STATA versao 14.0) e do MedCalc for
Windows, versédo 11.4.4 (MedCalc®). Esta pesquisa seguiu todas as recomendacgdes
éticas presentes na Declaracdo de Helsinque e na Resolucdo 466/2012 do Conselho
Nacional de Saude. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa da
Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia (CAAE: 22969013.0.0000.0055).

RESULTADOS E DISCUSSAO

A média de idade dos entrevistados foi de 71,6(x£8,16) anos, sendo 56,4% do
sexo feminino, de faixa etaria entre 60-79 anos (83,8%), alfabetizados (56,1%), de cor
preta ou parda (68,6%), com companheiro (a) (50,0%) e com filhos (94,9%). Sobre os
hébitos de vida, 95,7% referiu ndo consumir bebidas alcoodlicas regularmente, 56,1%
eram fumantes ou ja fumaram e 69,0% eram inativos no lazer. A prevaléncia geral de
comprometimento cognitivo foi de 4,1%.

Por meio da analise da curva ROC, identificou-se que o teste de sentar e levantar
da cadeira apresentou a area sob a curva com escore de 0,72 (IC95%= 0,64-0,77). O
ponto de corte que melhor discriminou o comprometimento cognitivo foi <8 repeticoes,
com sensibilidade = 79,6% (IC95%=46,2-94,7) e especificidade = 61,6% (1C95%=55,8-
67,2), com p<0,05, revelando aceitavel capacidade discriminatéria para a predi¢cdo do
comprometimento cognitivo.

Sabe-se que as perdas cognitivas prejudicam a qualidade de vida dos idosos,
uma vez que diminuem a capacidade funcional e, consequentemente, a autonomia para
a execucdo das suas atividades diarias. Isto tende a ser mais acentuado com o avangar
da idade (DIAS et al., 2015), pois, no decorrer do envelhecimento, ocorrem declinios
dos sistemas proprioceptivo, visual e vestibular que controlam o equilibrio
(HERNANDEZ et al., 2010). Ainda, o baixo condicionamento fisico e o estilo de vida
pouco saudavel estdo intimamente relacionados ao isolamento social e a diminuigédo da
funcionalidade, o que pode levar a perda da autonomia fisica e a disturbios neuroldgicos,
em alguns casos, afetando o desempenho em testes cognitivos (BRITO et al., 2016).

A construcdo de curvas ROC tem sido recomendada em estudos
epidemiolégicos (PITANGA; LESSA, 2004), permitindo a determinacdo do melhor ponto
de corte e os resultados da area sob a curva que melhor traduzem o poder de
discriminacdo de um indicador para um determinado desfecho. O movimento de sentar
e levantar da cadeira constitui como importante medidor de forca dos membros
inferiores, a partir do controle do equilibrio ou do risco para quedas, sendo fundamentais
para a avaliacdo da independéncia funcional dos individuos (MELO et al., 2019).

Na literatura, hd escassez de estudos que relatam a associa¢do entre este
indicador com o comprometimento cognitivo, utilizando a curva ROC. Porém,
considerando que é um método de avaliagdo da capacidade funcional, & possivel inferir
gue, o desempenho motor, associado aos testes que avaliam for¢a, mobilidade, aptidao
aerdbica e composi¢do corporal podem predizer o declinio cognitivo (QUAN et al.,
2017).

Entre as limitagBes do estudo, tem-se: o percurso metodologico, ja que o estudo
transversal ndo permite a avaliagdo de causa e efeito entre as varidveis estudadas; a
variavel de desfecho avaliada por um instrumento de rastreio que, apesar de utilizado
na literatura cientifica, esta sujeito a viés de meméria. Por outro lado, o estudo foi
conduzido com uma populacdo pouco estudada, permitindo a difusdo de informacbes
gue podem contribuir para as politicas de atencdo a saude, além de reorientar a
avaliacdo da aptiddo funcional como estratégia para discriminar 0 comprometimento
cognitivo em idosos.




CONCLUSOES

O teste de sentar e levantar da cadeira, como indicador de aptiddo funcional,

apresentou aceitavel capacidade discriminatoria para a predicdo do comprometimento
cognitivo em idosos. Assim, a avaliacdo do desempenho fisico contribuira para a
identificacdo precoce das limitacbes funcionais e para intervencdes prévias no
tratamento destas repercussdes que podem gerar a saude do idoso e da familia.
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