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Resumo

Este estudo visa analisar o efeito do futebol recreativo sobre a funcionalidade e as funcdes executivas
dos idosos. Foram selecionados 15 idosos com 6,7 + 3.4 anos e indice de massa corporal 26,7 + 3,7
kg/m?2. Os participantes foram divididos em dois grupos: grupo intervencao (Gl) e grupo controle
(GQ), o Gl realizou a pratica do futebol recreativo duas vezes por semana em 12 semanas. Antes e
depois do periodo de intervencao, avaliacdes de funcdes executivas (flexibilidade mental, meméria
de trabalho e tomada de decisao) foram realizadas pelos testes Span de digitos, teste trilhas e lowa
Gambling Task e avaliacdo da funcionalidade pelo Senior Battery Fitness Test. Para a comparacao
dos grupos, foi utilizada a Anova two way de medidas repetidas com o post-hoc de Bonferroni. O
nivel de significancia foi p<0,05. Apds 12 semanas de intervencao, houve uma diferenca significativa
entre os grupos na agilidade/equilibrio dinamico no Gl (p = 0,050) e intragrupo na flexibilidade dos
membros inferiores no GC (p=0,013). Apesar de promover melhorias em cinco componentes da
aptidao fisica, a pratica do futebol recreativo em idosos modificou-se significativamente apenas no

equilibrio/agilidade dinamica, ndao mostrando efeito sobre as fun¢des executivas.
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Introducao

As alteragoes sofridas no cérebro humano ao
longo da vida geram risco para o acometimento de
deméncia'. Adicionalmente, outros componentes
também sofrem alteracées como a perda de
equilibrio, diminui¢ao da marcha, diminui¢io da
for¢a muscular e perda massa muscular, atributos
da agilidade, resisténcia, equilibrio, flexibilidade e
for¢a?, que aumentam a possibilidade de quedas. De
maneira independente, cada alteracio dessa pode ser
responsdvel por diversos declinios fisicos, porém,
estas modificagdes podem interagir provocando
implicacoes mais graves. Em consequéncia destas
alteragdes, ocorrem nos idosos, dificuldade para
realizagao de tarefa motora e imprecisao em dupla
tarefa’, o que acarreta em transtorno para realizagao
das atividades de vida didria®.

As funcoes executivas(FEs), que emergem do

conjunto das fungées cognitivas’, abrangem a
competéncia de direcionar um comportamento para
determinado objetivo de forma organizada a partir
de suas subdivisoes flexibilidade mental, meméria
de trabalho, planejamento, tomada de decisao,
controle inibitério e atencio sustentada’. Essas
caracteristicas sdo fundamentais desde a crianca ao
idoso por proporcionar bom rendimento escolar, bom
desenvolvimento social, boa satde fisica e mental®.
Hibitos do estilo de vida das pessoas, como a
inatividade fisica’, podem acelerar as mudancas
nas FEs e na aptidio fisica. Assim, a realizagio
de exercicios fisicos possuem efeitos positivos
tanto no 4mbito cognitivo como no aspecto fisico
relacionado ao envelhecimento®’. Neste sentido a
pratica do futebol recreativo caracterizado como uma
intervengio de menor percepgio de esforco fisico em
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detrimento ao futebol tradicional, proporcionar
motivagdo intrinseca entre os participantes e
conter o numero de individuos e tamanho de
jogo menores do que o oficial® desponta como
uma intervengao promissora por se tratar de uma
atividade multifacetada ao trabalhar com corridas,
saltos, e chutes'!, estando voltada recentemente
para o restabelecimento dos aspectos funcionais'®.

Alguns estudos foram realizados para avaliar os
efeitos da prética do futebol recreativo na cognigao
e na funcionalidade de idosos por meio de testes
cognitivos e da bateria Sénior Fitness Test(SFT)"
respectivamente. Entretanto, na aptidao fisica
divergéncias foram encontradas na duragio da
internve¢do para promover efeitos significativos,
além de nio serem avaliados todos os componentes
deste grupo'*!®. Nas FEs apenas um estudo piloto

Método

Participantes e recrutamento

Estudo experimental do tipo ensaio clinico
randomizado nio probabilistico foi aprovado no
comité de ética do Centro de Ciéncias da Saide
da Universidade Federal de Pernambuco (UFPE)
com parecer de n® 2.337.267 e cadastro no Registro
Brasileiro de Ensaios Clinicos (ReBEC) de ndmero
U1111-1198-0770. Essa pesquisa foi desenvolvida no
Departamento de educagio fisica da UFPE no periodo
de julho a dezembro de 2018. Para recrutamento da
amostra, foi realizada divulgacdo em redes sociais,
entrega de panfletos e divulgacio em centros
comunitdrios. Foram elegiveis para pesquisa idosos a
partir das seguintes caracteristicas: insuficiente ativo
avaliado por meio do questiondrio GPAQ"; possuir
entre 60 a 79 anos de ambos os sexos; letrados; sem
nenhuma contraindicagio absoluta para a realizagao
de exercicios fisicos segundo os critérios do Colégio
Americano de Medicina Esportiva'®; apresentar
escores aceitdveis no teste Mini Exame de Estado
Mental", sendo 28 pontos para individuos com 12
anos de estudo, 27 pontos para individuos entre 9
a 11 anos de estudo, 26,5 sujeitos entre 5 e 8 anos
de estudo e 25 pontos para pessoas com 1 a 4 anos
de estudo; viver na comunidade; ser autodeclarado
sauddvel ou com hipertensao controlada desde que
nio seja realizada por medicamentos do grupo
betabloqueador e vasodilatadores diretos tanto em
monoterapia quanto em formato de combinagio.

foi voltado aos aspectos cognitivos com o futebol
recreativo em idosos'®, nio sendo encontradas
diferencas significativas.

Assim, sabendo que na prética do futebol
existe a necessidade da atencdo constante,
tomada de decisao precisa e processamento de
informagao processos da cognicio humana, no seu
desenvolvimento em momentos fundamentais da
atividade, se faz oportuno investigar se a prética
do futebol recreativo durante doze semanas
pode ser suficiente para alterar os componentes
fisicos e estimular a tomada de decisio, a
memoria de trabalho e a flexibilidade cognitiva,
componentes das FEs, de idosos sauddveis.
Portanto, o objetivo do presente estudo é analisar o
efeito do futebol recreativo nas funcoes executivas
e na funcionalidade em idosos.

Os 15 individuos que concordaram em participar
do estudo assinaram o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE) respeitando as indicagoes
da resolu¢io 466/2012, foi aplicada a anamnese e o
questiondrio PARQ+% para estratificagio de risco,
sendo posteriormente agendados para avaliacio fisica.
Antes das avaliagoes os individuos foram enquadrados
em grupo controle(GC) e grupo de interven¢ao(GI),
os individuos foram alocados por randomizagio na
condigio 1:1 por meio do site Random.org.

Intervengdo

O programa de Futebol recreativo teve duragio
de 12 semanas, conforme proposto por REDDY'S.
Os encontros aconteceram no hordrio matutino em
quadra poliesportiva com duas sessdes semanais(tergas
e sextas) respeitando intervalo minimo de 48 horas.
A atividade foi estruturada por um aquecimento de
10 minutos dos principais grupos musculares (flexao/
extensio do tronco, quadril, joelho e tornozelo, brago
e antebrago; adugao/abdugio do ombro e quadril;
circundugio do quadril e ombro; e corrida alternada
com caminhada) 40 minutos de futebol recreativo em
tamanho reduzido, sendo composto por times de no
minimo 3x3 até 5x5 e 10 minutos de alongamento
dos mesmos grupos trabalhados na atividade anterior.
A drea delimitada para jogo foi definida a partir do
quantitativo de individuos presentes na atividade
sendo este um espaco de 80m? por pessoa, ou seja,



3x3 com espago de 15,5x31m e 20x40m para 5x5.
Para a atividade principal a escolha dos times foi
feita a partir da sele¢ao da tnica mulher presente na
atividade, na falta desta, a composi¢o da equipe era
realizada por meio de selegao entre dois integrantes
do sexo masculino previamente selecionados. Para a
atividade o tamanho do gol possuia 60 centimetros
delimitados por dois cones de 50 centimetros de
altura. Na atividade, presenca de um drbitro foi
atribuida para delimitagio de regras. Todos os
participantes trajavam roupas adequadas para a
pratica da atividade(ténis de futsal, short, camisa).

Apés cada sessao de intervencio foi aplicada a
escala de Percepc¢io Subjetiva de Esfor¢o (PSE)
como forma de monitorar a intensidade da
atividade. Para a verifica¢do da PSE foi aplicada
a PSE sessao?'. Para o grupo controle, durante
o mesmo periodo foram realizados contatos
semanais por meio de mensagem com textos
incentivadores para o nio acometimento de
comportamento sedentdrio.

Procedimento dos testes

Foram analisados todos os individuos que
atenderam os critérios de inclusio, em todas
as andlises foram observadas as recomendagoes
para utilizagio dos equipamentos e dos testes a
serem executados. A coleta dos dados foi realizada
uma semana antes do inicio das intervencoes e
posteriormente uma semana apds ao término das
intervengoes. Todas as avaliagdes foram feitas por
agendamento prévio em um mesmo dia. A ordem
de sequéncia dos testes foi de maneira aleatdria a

Resultados

Vinte e quatro idosos sauddveis (18 homens e
6 mulheres) iniciaram o estudo, porém 15 idosos
(GC:4H e 3M; GI:7H e 1M) completaram a
intervenciao atendendo os critérios de inclusao.
Cinco individuos do grupo controle nao
compareceram as avaliagdes pds intervengio, dois
individuos do grupo intervengio sofreram lesoes
que impossibilitaram a continuidade na pesquisa e
dois individuos do grupo intervengao abandonaram
a pesquisa nio atingindo a frequéncia minima de
75% na atividade. As caracteristicas da amostra
sao apresentadas na TABELA 1.

Apés 12 semanas de intervengao do futebol

Efeito de 12 semanas do futebol recreativo

partir de pré-randomiza¢io tanto na avaliagao prévia
como na avaliagio posterior com suporte do site
random.org. Foi analisado no 4mbito das FEs no
dominio de tomada de decisdo pelo instrumento lowa
Gambling task?, para o dominio flexibilidade mental
foi utilizado o instrumento Teste das Trilhas* com o
escore parteB-parteA e para a memoria de trabalho
a avaliacdo se deu pelo instrumento Span de Digitos
(WAIS-III)*. Para avaliagio dos componentes
da aptidao fisica flexibilidade(membro inferior
e superior), forca(membro inferior e superior),
agilidade/equilibrio dinimico e resisténcia aerébica
foi utilizada a bateria de testes Sénior fitness Test'
sendo classificada a performance pelo sexo e por
faixa etdria(inferior, médio inferior, médio superior
e superior). Apods a realizagio de todos os testes
foi explicitado a utilizagdo da escala de percepgao
subjetiva de esforgo como maneira de familiarizagao.
Andlise estatistica

Toda a andlise estatistica foi conduzida pelo
programa Statistical Package for the Social Sciences
(SPSS) versao 25.0. Foi realizada estatistica descritiva
para caracterizagio do grupo com apresentagao dos
resultados em média e desvio padrao (DP). Para
verificar a normalidade dos dados foi observada a
assimetria de forma independente para cada grupo,
posteriormente foi adotado o teste Anova two way
para avaliacio das diferengas entre e dentre grupos
sendo transformado em logaritmo os dados que nao
tiveram as condicoes totalmente atingidas. O teste
de Bonferroni foi utilizado como post-hoc para
determinar as diferencas entre os dois pontos de
tempo. Um valor p<0,05 foi considerado significante.

recreativo, houve diferenca significativa na
interagao tempo*grupo [F(1,13)=4,676;p=0,050]
na agilidade e equilibrio dindmico onde o post-
hoc de Bonferroni mostrou que no tempo,
o grupo interven¢do diminuiu 10,9% na
duragio de realizagiao do teste (p= 0,003) em
comparagao aos valores iniciais(Tabela 2).
Adicionalmente, diferenca estatistica foi observada
[F(1,13=8,331);p=0,013] para flexibilidade
de membro inferior, a partir do post-hoc de
Bonferroni, na interacdo tempo*grupo, o grupo
controle obteve diminui¢iao de 85% (p=0,037)
neste dominio(TABELA 2).
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TABELA 1- Média (+DP) das caracteristicas da amostra.

Grupo Controle Grupo Intervengao GC+GI
N 7 8 15
#:Indice de Massa Idade 65,7+4,0 65,7£3,0 65,7+3,4
Corporal.
Altura(cm) 164+14,0 173+7,9 168,8+11,7
Peso(kg) 75,8+14,5 77,5+15,9 76,7+14,7
IMC# 28,0+3,3 25,6+3,9 26,7+3,7

TABELA 2 - Desempenho da aptiddo fisica e funcdes executivas dos grupos futebol e controle antes e apds as

12 semanas de intervencao.

Grupo Controle

Grupo Intervengio

Varigvel
Pré teste Pés teste TE Pré teste Pés teste TE
(Cm):centimetros;
(Rep): repeficdes; Sénior Fitness Test
(S) segundos.
*. diferenga pré e pos; Flexibilidade Memb
#. diferenga entre 0s exibriidace Viembro 7+86  -10,149,8 0,33 9:132  -114£157 0,16
grupos; Superior (cm)
p<0,05 )
JE: Tamanho de efeito D Forca de Membro Inferior 1853.0 182424 0.07 18.145.8 19.144.8 0.18
le cohen. (rep)
i‘;;‘?)a de Membro superior 19,1£3,6  20,5+4,8 0,32 20,8£53 20,655 0,03
Agtlidade/Equilibrio 52613 514:08# 005 51505 45:05 120
Dinamico (s)
Flexibilidade Membro 2,249,5  -1,8£6,0* 0,50 2,8:¢19,5  0,06:16,8 0,15
Inferior (cm)
Capacidade Aerdbica (rep) 98,8+19,9  95,7£20,7 0,15 94,3+19,5 99,8+17,3 0,29
Fungées Executivas
Memoria de Trabalho 75¢1,9  7,7£2,6 0,08 6,6£1,6 7,522 0,46
(acertos)
Flexibilidade Mental (parB- 05 709 567.335 071 9474377 7224454 0,53
partA)
Tomada de Decisiao
(unidades) 2435+858  1778+981 0,71 23624618  2031+635 0,52

A percepgio subjetiva de esforco(PSE) foi coletada
apds cada sessdo de intervencdo para avaliar a

intensidade da atividade e a média geral reportada pelos
participantes foi de 4,26+1,17, numa escala de 0 a 10.

158 « Rev Bras Educ Fis Esporte, (Sao Paulo) 2021 Out-Dez;35(4):155-162



Discussao

O objetivo do presente estudo foi avaliar o efeito
de um programa de futebol recreativo durante 12
semanas nas fung¢des cognitivas e na funcionalidade
em idosos sauddveis e comparar ao grupo controle.

No que concerne as varidveis de caracterizagao
da amostra, nio houve diferenga para média de
idade, altura, peso e IMC entre os grupos. Apesar
da maioria dos estudos brasileiros prevalecer em
sua amostra individuos do sexo feminino, este
estudo foi predominantemente composto por
homens, pelo fato de que a modalidade esportiva
praticada ¢ majoritariamente realizada por
individuos do sexo masculino®. As caracteristicas
dos participantes sio similares as reportadas em
estudo com idosos brasileiros?.

Entre as varidveis dependentes, quatro
componentes da aptidao fisica (flexibilidade de
membro superior, forca de membro superior e
inferior e capacidade aerdbia) nio apresentaram
diferencas significativas entre o periodo pré e pds
intervengao. Mesmo assim, ¢ conhecido que a
manuten¢io e/ou melhora dos componentes da
aptidao fisica ¢ um dado importante quando se diz
respeito a capacidade funcional. JoNEes e RikL"
reportaram zonas de risco para os componentes
da aptidao fisica mostrando que quanto mais
préximo ou enquadrado nesta zona, idosos
tendem a apresentar deficiéncias funcionais como
andar, subir escada, e levantar de uma cadeira. No
componente da capacidade aerdbica, esta zona de
risco encontra-se em obter menos que 65 repetigoes,
é possivel verificar que, mesmo nio tendo diferenga
significativa, o grupo intervengio afastou-se desta
marca ao ponto que o grupo controle aproximou-se
apds trés meses de interven¢ao como pode ser visto
na TABELA 2. Essa varidvel estd totalmente ligada
a boa capacidade funcional, no estudo de TomAs*
foi constatado que bons resultados na capacidade
aerdbia estd relacionada a niveis satisfatérios de
equilibrio dinimico.

Nos componentes agilidade e equilibrio
dindmico que sao requisitos fundamentais
para a vida didria de idosos, estes estao ligados
a capacidade de realizar movimentos rdpidos
como descer de um 6nibus ou ir ao banheiro
rdpido quando necessédrio. A falta de equilibrio ¢
considerada um dos fatores de risco para quedas, o
que consequentemente pode ocasionar as fraturas
dsseas. Soma-se a este dado a agilidade, onde bons
niveis podem diminuir em até 50% o risco de

Efeito de 12 semanas do futebol recreativo

queda em idosos®®%.

Isso pode ser constatado no estudo de Ros
onde pessoas com maior tempo de execugdo
no teste ir e vir possuem maior risco de sofrer
quedas. Na literatura ainda ndo existe consenso
sobre o beneficio que o exercicio fisico exerce no
equilibrio dindmico, revisdo sistemdtica aponta que
o exercicio fisico pode ser util para este dominio,
principalmente em atividades que envolvam dupla
tarefa, porém de forma inconclusiva®. No presente
estudo, foi observado resultado significativo em 12
semanas de intervengio com atividade realizada
duas vezes na semana o que é um periodo inferior a
outro estudo realizado com idosos’. Isso se deve ao
fato de que uma partida de futebol, mesmo sendo
recreativa, requer movimentos de aceleragoes,
desaceleracoes e mudancas de direcao fazendo com
que esses componentes da aptidio fisica tenham
sido desenvolvidas?.

No que tange as FEs analisadas, nao foi
encontrada nenhuma diferenca significativa
entre as avaliacoes realizadas no periodo pré e
pés interven¢io. NORTHEY?? afirmou em uma
recente metandlise que para haver modificagoes
na cognigao de idosos, a intensidade do exercicio
fisico deve ser moderada a vigorosa, o que ndo
ocorreu no presente estudo jd que os participantes
reportaram que a intensidade foi baixa a moderada.

E30

Além disto, nio hd consenso na literatura sobre o
tempo de duracio da atividade, o tipo de exercicio
fisico e a frequéncia minima para promover
resultados significativos nas FEs, pois duas revisoes
sistemdticas®®?* apontaram que sio necessdrios
seis meses de intervengdo para haver modificagoes
cognitivas. Entretanto, ensaios clinicos encontraram
diferencas significativas com intervengdes em
periodos de quatro e doze semanas®?. Além disto,
estudo realizado com frequéncia de uma vez na
semana®® obteve resultados significativos, o que
nao ocorreu em outro'®. Esses resultados mostram
que os efeitos do tempo de duragio e frequéncia
semanal da atividade nas fungées executivas ainda
sao inconclusivos e novos estudos sdo necessirios
para esse entendimento.

Ademais, determinada vertente na literatura
suporta a teoria de que a realizagao de exercicios
aerdbios parece ter efeito positivo somente naqueles
com comprometimento cognitivo®, apesar de
estudo® ter encontrado resultados significativos
em idosos sem comprometimento. Outras
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questoes parecem incidir nas FEs avaliadas como
os fatores ambientais, j4 que a desidratacao e
temperatura ambiente sdo condigbes depressoras
do funcionamento cognitivo®®. Como este
estudo foi realizado em regido e estacdo do ano
caracterizada por temperaturas altas e os idosos
possuem comprometimentos para dissipar o calor
por meio do suor®’, é possivel que isso tenha
alterado o desenvolvimento das FEs.

Dentre os estudos publicados, a maioria das
pesquisas com futebol recreativo concentrou-se na
avalia¢ao hemodinimica, corporal ou na densidade
mineral §ssea em idosos'?. Foi encontrado apenas
um estudo piloto com a avalia¢do das FEs em
idosos com a prdtica do futebol recreativo's,
entretanto nao foram encontradas diferencas
significativas. Assim, o presente estudo contribui
para literatura como a primeira evidéncia a sugerir
o efeito positivo da pratica do futebol recreativo
em idosos na agilidade/equilibrio dinAmico e que
essa modalidade realizada duas vezes por semana,
durante 12 semanas e com intensidade entre baixa
a moderada (PSE), nio teve efeitos significativos
nas FEs em idosos. A principal forga deste estudo
estd na sua validade ecoldgica, pois foi replicada
em ambiente natural encontrado na prética do
futebol nos diversos espagos encontrados para

Abstract

a realizacao desta modalidade. No entanto, este
estudo possui algumas limitagoes. A intervengio
foi realizada em uma quadra de futebol de salao e
estudos futuros sao necessdrios para comparar se o
piso do campo utilizado pode interferir nos achados,
apesar de outros estudos ji terem utilizados este
tipo de piso como relatado em revisio sistemdtica'’.
Outra limitagio deve-se ao fato da amostra ao final
do estudo ser pequena, perdas foram assumidas,
todavia j4 ¢ estabelecido na literatura que metade de
idosos que participam de um programa de exercicios
fisicos desistem dentro dos seis primeiros meses®.

Assim, o principal achado deste ensaio clinico
com idosos sauddveis praticantes de futebol
recreativo ¢ que houve alteracoes significativas na
agilidade e equilibrio dinimico apés 12 semanas
de treinamento. Adicionalmente, apesar de nao ter
sido encontrado resultados significantes na for¢a
de membro superior e inferior, flexibilidade de
membro inferior e superior e na resisténcia aerébica,
os resultados demonstraram um distanciamento da
zona de risco para capacidade funcionais em todas
essas varidveis.

A prdtica de futebol recreativo durante
12 semanas, duas vezes por semana, com
intensidade baixa (PSE), nio foi capaz de alterar
significativamente as FEs de idosos.

Effect of 12 weeks of recreational soccer on executive functions and physical fitness in older humans.

This study aims to analyze the effect of recreational soccer on the functionality and executive functions
of the elderly. Fifteen elderly subjects aged 65,7 + 3,4 years and body mass index 26,7 + 3,7 kg/m?
were selected. The participants were divided into two groups: intervention group(IG) and control
group(CG), IG performed the practice of recreational soccer twice a week in 12 weeks. Before and
after the intervention period, executive function evaluations (mental flexibility, working memory
and decision making) were performed by the Span tests of digits, test tracks and lowa Gambling Task
and Functionality evaluation by Senior Battery Fitness Test. For the comparison of the groups, the
two-way Anova two way of repeated measures with the Bonferroni post-hoc was used. The level of
significance was p<0.05. After 12 weeks of intervention, there was a significant intergroup difference
in the agility / dynamic balance in IG (p = 0,050) and intragroup in lower limb flexibility in the CG
(p=0,013). Despite promoting improvement in five components of physical fitness, the practice of
recreational football in the elderly modified significantly only in dynamic balance/agility, showing
no effect on executive functions.

Kevworps: Exercise; Elderly; Cognition; Soccer.
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