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Resumo

As queixas subjetivas de memoria (QSM) em idade avangada constituem um tema
de crescente interesse cientifico, configurando um campo de investigagdo em expansao.
Embora os dados disponiveis permanecam contraditdrios, as QSM tém sido associadas a
comprometimentos cognitivos e sdo consideradas um possivel fator de risco para o declinio
cognitivo. Nesse contexto, programas de treino cognitivo, especialmente em formato digital,
surgem como intervengdes promissoras, por serem mais acessiveis e custo-eficazes. O
presente estudo teve como principal objetivo rever sistematicamente a literatura sobre a
eficacia de intervengdes digitais de estimulagdo cognitiva nas QSM em adultos de idade
avangada (260 anos). A pesquisa foi conduzida em linhas com as orientagdes do PRISMA,
com recurso as bases de dados PubMed, Web of Science, Scopus e ProQuest. Foram
incluidos 8 estudos (sete randomizados controlados e um estudo quasi-experimental; n=916
participantes). Observou-se grande heterogeneidade entre os programas quanto as fungdes
cognitivas abordadas, abordagem de intervencdo com alguns programas a integrar
simultaneamente psicoeducacao (n=5), duragdo e instrumentos de avaliagdo. Apesar disso,
6/8 estudos foram sugestivos de melhorias nas QSM. Os resultados apontam para o
potencial do treino cognitivo digital, destacando-se, contudo, a necessidade de maior
padronizagdo metodologica e inclusdo de populagdes culturalmente diversas para avaliar

sua eficécia e efeitos a longo prazo.

Palavras-chave: Queixas subjetivas de memoria; Treino cognitivo digital; Adultos de idade
avangada; Estimulacdo cognitiva; Declinio cognitivo; Intervengdes cognitivas

Computadorizadas.
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Abstrat:

Subjective memory complaints (SMCs) in older age have become a topic of
increasing scientific interest, representing a growing field of research. Although the
available data remain contradictory, SMCs have been associated with cognitive impairments
and are considered a potential risk factor for cognitive decline. In this context, cognitive
training programs, especially in digital format, have emerged as promising interventions,
given their greater accessibility and cost-effectiveness. The main objective of this study was
to systematically review the literature on the effectiveness of digital cognitive stimulation
interventions for SMCs in older adults (>60 years). The research was conducted in line with
PRISMA guidelines and involved the databases PubMed, Web of Science, Scopus, and
ProQuest. Eight studies were included (seven randomized controlled trials and one quasi-
experimental study; n=916 participants). Considerable heterogeneity was observed across
the programs in terms of the cognitive functions targeted, type of intervention with some
programs simultaneously incorporating psychoeducation (n=5), duration, and assessment
instruments. Despite this, 6 out of 8 studies suggested improvements in SMCs. The results
point to the potential of digital cognitive training, while highlighting the need for greater
methodological standardization and inclusion of culturally diverse populations to assess its

effectiveness and long-term effects.

Keywords: Subjective memory complaints; Digital cognitive training; Older adults;

Cognitive stimulation; Cognitive decline; Cognitive interventions.
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1. INTRODUCAO

O envelhecimento populacional tem vindo a aumentar a prevaléncia de queixas
subjetivas de memoria (QSM), um fendmeno que, embora comum, apresenta grande
variabilidade individual e nem sempre se traduz em défices cognitivos objetivos (Brailean
et al., 2018). Estas queixas sdo relevantes ndo s6 pela sua associagdo potencial com
declinio cognitivo futuro, mas também pelo impacto negativo que podem ter na qualidade
de vida e no bem-estar psicologico dos adultos mais velhos. Nesse contexto, as
intervengdes cognitivas digitais t€m ganho destaque como ferramentas promissoras para
a estimulacdo e manutengdo das fungdes cognitivas, oferecendo vantagens como
acessibilidade, personalizacdo e maior adesdo dos participantes (Choi et al., 2012; Li et

al., 2011).

No entanto, apesar do crescente interesse nesta area, os resultados acerca da eficacia
dessas intervengdes na melhoria da percegdo subjetiva do funcionamento cognitivo ainda
sdo heterogéneos. Além disso, existem desafios metodologicos relacionados a
diversidade de abordagens intervencionistas e a falta de padronizacdo nos instrumentos
de avaliacdo das QSM, o que dificulta a comparagao entre estudos e a generalizacao dos
seus resultados. Esta dissertacdo segue a estrutura tipica de um artigo cientifico,
alinhando-se com as recomendacdes do protocolo PRISMA (Preferred Reporting Items
for Systematic Reviews and Meta-Analyses) (Page et al., 2021). Estd organizada em cinco
capitulos, que abrangem: o enquadramento tedrico do tema em estudo, a metodologia
utilizada na conducdo da revisdo, a apresentagdo dos resultados, a discussdo desses

resultados incluindo as limita¢des do trabalho, e, por fim, a conclusao.
2. ENQUADRAMENTO TEORICO

O envelhecimento, conforme referido por Coll et al. (2004), ndo constitui um
processo homogéneo, ndo ocorre de forma simultdnea em todas as estruturas do
organismo, € ndo estd, necessariamente, associado a presenca de patologias e, além disso,
nao implica necessariamente a presenga de doengas. Estudos recentes, como os de Tian

etal. (2023) e Ferrucci et al. (2021), reforcam essa perspetiva ao evidenciar que diferentes
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sistemas do corpo envelhecem a ritmos distintos e que essa variabilidade ¢ influenciada
por fatores bioldgicos, ambientais e individuais. Posto isto, trata-se de um fendmeno
multifatorial, influenciado por variaveis de natureza endogena e exdgena, as quais devem
ser consideradas de forma integrada na sua analise (dos Santos et al., 2009). As alteracdes
fisicas, cognitivas e comportamentais observaveis no processo de envelhecimento
decorrem de modificagdes bioldgicas que desencadeiam diversos processos celulares e
moleculares, tais como a apoptose, a produgao excessiva de radicais livres, disfungdes
proteicas e outros danos secundarios (dos Santos et al., 2009). No cérebro, estas
alteracdes manifestam-se em niveis neurobioldgicos, neurofisioldgicos, neuroquimicos e
estruturais (Drachman, 1997). O envelhecimento tipico associa-se, assim, a um declinio
das capacidades cognitivas, afetando o controlo mental, a memoria de longo prazo, a
velocidade de processamento da informagdo, entre outros processos cognitivos (Luo &

Craik, 2008).

A nivel global, o envelhecimento da populagdo tem-se intensificado de forma
acelerada, com projecdes que apontam para a duplicacdo do nimero de individuos com
mais de 60 anos até ao ano de 2050, resultando numa propor¢ao crescente de adultos de
idade avancada (Buitenweg et al., 2018; ONU, 2019). Este fenoémeno, contudo,
manifesta-se de forma heterogénea, impulsionando a investigacao cientifica no sentido
de identificar fatores que possam influenciar negativamente o seu curso (Mendes et al.,
2015). Entre as queixas cognitivas mais reportadas pela populacdo envelhecida,
destacam-se os défices de memoria, embora estes possam ser modulados por fatores de
ordem cultural (dos Santos et al., 2009). A prevencao primaria do envelhecimento
patologico implica a identificacdo e atenuagdo de fatores de risco, tanto ambientais como
pessoais, reconhecendo-se que alguns destes podem ser imutaveis (dos Santos et al.,
2009). Neste contexto, a ado¢ao de habitos de vida saudaveis, como uma alimentagao
equilibrada, a pratica regular de atividade fisica e 0 acompanhamento médico continuo,
revela-se um fator determinante na prevengdo de patologias cronicas associadas ao
envelhecimento, conforme salientado por Souza et al. (2023). A promoc¢ao da satde ao
longo do ciclo vital assume, assim, um papel central na otimiza¢do da funcionalidade e
da autonomia, contribuindo para um envelhecimento bem-sucedido e sustentado (de

Souza et al., 2023).
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Um numero expressivo de adultos de idade avancada relata dificuldades de
memoria no quotidiano, mesmo na auséncia de défices objetivos identificados através de
avaliagdes neuropsicologicas (Mendes et al., 2015). As queixas de memoria quotidianas
podem ser influenciadas por multiplos fatores, entre os quais se destacam a fadiga, o
stress e o declinio cognitivo associado ao envelhecimento, sobretudo no que se refere a
memoria episddica, cujo comprometimento decorre de alteragdes funcionais e estruturais
no cérebro (Bishop et al., 2010). Estas queixas podem constituir manifestagdes iniciais
de declinio cognitivo ligeiro (DCL) e de quadros de deméncia (Koo & Vizer, 2019). A
evidéncia cientifica apontam que tais queixas, juntamente com o declinio cognitivo
subjetivo (DCS), representam potencialmente os primeiros sinais sintomaticos de
deméncia (Van Harten et al.,, 2018). Por sua vez, a auséncia de queixas de
comprometimento da memoria, aliada a preservacdo das funcdes cognitivas, ¢
considerada um dos principais indicadores de um envelhecimento bem-sucedido (Lupien

et al., 2004).

O crescente interesse cientifico pelo envelhecimento humano tem evidenciado a
relevancia das queixas subjetivas de memoria (QSM) como um marcador clinico de
importancia consideravel (Sousa et al., 2017). As QSM podem desempenhar um papel
central na detecao precoce de condigdes pré-demenciais, contribuindo também para a
distingdo diagndstica de falsos positivos, como nos casos de depressdo (Sousa et al.,
2017). Estas queixas refletem a perce¢do individual do préprio desempenho cognitivo e,
muitas vezes, ndo correspondem ao desempenho objetivo observado (Aguiar et al., 2010).
Sao assim, em grande parte, constituidas por crencas pessoais acerca das proprias
competéncias cognitivas e pela perce¢ao de controlo sobre fungdes mentais especificas

(Jessen et al., 2006).

De acordo com Bernardes et al. (2017), a prevaléncia de QSM na populagao idosa
residente na comunidade atingiu os 35,7%. Resultados de uma meta-analise conduzida
por Mendonga et al. (2015) indicam que esta prevaléncia pode variar entre 50% e 60%.
Estes dados sugerem um aumento significativo da propor¢do de idosos que relatam
queixas subjetivas de memoria ao longo dos anos, reforcando a necessidade de
intensificar a investigagdo e promover intervencdes precoces com vista a mitigar o
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impacto do declinio cognitivo no contexto do envelhecimento populacional (Aguiar et
al., 2010). Acresce ainda que a prevaléncia de QSM podera variar em fun¢ao de fatores

geograficos e culturais (Cruz et al., 2022).

O crescimento acelerado da populacdo envelhecida, aliado ao impacto
significativo do declinio cognitivo, tem motivado um crescente interesse da comunidade
cientifica por intervengdes ndo farmacoldgicas. Estas intervengdes visam promover o
bem-estar dos adultos de idade avangada, retardar a progressdo do défice cognitivo e
prolongar a sua autonomia funcional (Koo & Vizer, 2019). Entre as estratégias
emergentes, destaca-se o treino cognitivo digital, considerado uma abordagem
promissora por possibilitar a personalizacdo dos exercicios, a monitorizacdo do
desempenho e a integracdo de modulos especificos nas rotinas didrias, facilitando a
transferéncia das capacidades cognitivas treinadas para contextos reais (Koo & Vizer,
2019). Embora a investigagdo sobre o treino cognitivo compensatorio ainda seja
incipiente, existem evidéncias preliminares que apontam a sua eficacia (Koo & Vizer,

2019).

Os programas de treino cognitivo tém vindo a assumir um papel central nas
estratégias de promocao da saude mental na populagdo idosa, especialmente entre os
individuos que apresentam QSM (Reijnders et al., 2013). Estes programas diferenciam-
se consoante 0s seus objetivos, a estrutura dos exercicios, o suporte tecnologico utilizado
e a populagdo-alvo a que se destinam (Kueider et al., 2012). De um modo geral, podem
ser classificados em programas de natureza procedimental ou estratégica, bem como em

abordagens compensatoérias (Simdes et al., 2019).

Os programas de treino procedimental centram-se na repeti¢do sistematica de
tarefas especificas, com o objetivo de reforcar determinadas func¢des cognitivas, como a
aten¢do, a memoria ou a velocidade de processamento, procurando induzir alteracdes na
plasticidade dos circuitos neuronais através de praticas repetidas e progressivamente
desafiantes (Reijnders et al., 2013; Smith et al., 2009). Por outro lado, os programas de
treino estratégico tém como finalidade ensinar estratégias cognitivas que possam ser

generalizadas para o quotidiano, como o uso de mnemonicas, técnicas de categorizagdo
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ou visualizagdo mental, com vista a melhorar ndo apenas o desempenho, mas também a
percecdo de controlo do individuo sobre as suas capacidades cognitivas (Gross et al.,
2012). Distinguem-se ainda os programas de treino compensatorio, que utilizam
estratégias externas para contornar limitagdes cognitivas, recorrendo, por exemplo, ao
uso de agendas eletronicas ou lembretes visuais, € os programas de treino restaurativo,
que t€ém como meta restaurar as fungdes cognitivas comprometidas através de exercicios

intensivos e repetitivos (Mewborn et al., 2017).

Paralelamente, a inclusdo digital tem sido apontada como uma ferramenta
relevante na preven¢do do declinio cognitivo, sugerindo-se que a alfabetizagdo digital
possa contribuir para a preservacdo das func¢des cognitivas na populagdo mais
envelhecida (Ordonez et al., 2011). Segundo Goghari & Lawlor-Savage (2018), o treino
cognitivo digital descrito corresponde a um programa informatizado de treino cerebral,
especificamente projetado para adultos de idade avangada. Este treino integra tarefas
destinadas a exercitar diversas areas da cogni¢cdo, nomeadamente a memoria, a atengao,
a linguagem e as funcdes executivas, apresentando desafios que se adaptam
progressivamente ao desempenho do participante, assegurando um nivel o6timo de
dificuldade e promovendo o envolvimento continuo. Este tipo de treino, como salientado
por Jessen (2014), revela-se particularmente relevante no contexto de queixas subjetivas
de memoria, sendo uma estratégia potencialmente eficaz para mitigar os riscos associados
ao declinio cognitivo. A literatura indica que tais queixas podem anteceder quadros de

DCL e deméncia, nomeadamente a doenca de Alzheimer (Jessen, 2014).

O treino cognitivo digital fundamenta-se nos principios da neuroplasticidade,
visando fortalecer as redes neuronais envolvidas na memoria e nas fungdes executivas, o
que resulta em melhorias no desempenho cognitivo e na conectividade funcional cerebral
(Mewborn et al., 2017). A eficcia destas intervengdes depende, em grande medida, do
planeamento cuidadoso e da selecdo criteriosa das tarefas incluidas no programa de
treino, devendo estas ser adaptadas as necessidades especificas dos individuos, uma vez
que ajustar o programa de treino conforme o perfil e o desempenho de cada utilizador ¢
crucial para obter melhorias cognitivas significativas (Lampit et al., 2014). Estudos
apontam para a importancia de que especialistas, nomeadamente neuropsicologos,
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participem na concecdo ¢ monitorizagdo destes programas, garantindo a adequagdo das
tarefas e a progressdo adequada do nivel de dificuldade (Lampit et al., 2014; Bavelier et

al., 2012).

Investigacdo com adultos de idade avangada cognitivamente saudaveis sugere que
o treino realizado através de jogos eletronicos pode melhorar multiplas dimensdes
cognitivas, como tempo de reacdo, atencdo, memoria e cognigdo global (Toril et al.,
2014). Além dos beneficios cognitivos, as intervengdes digitais t€ém ainda mostrado
impacto positivo em aspetos emocionais, incluindo a reducao de ansiedade e sintomas
depressivos, condigdes comuns nesta faixa etdria que se associam ao agravamento das

percegoes subjetivas de declinio cognitivo (Balash et al., 2013).

Os resultados apresentados por Maseda et al. (2013) indicam um efeito moderado
das intervencdes cognitivas baseadas em computador em adultos de idade avangada com
envelhecimento tipico e perda de memoria associada a idade, embora a auséncia de um
grupo de controlo limite a validade das conclusdes. Importa salientar que ndo foram
observadas melhorias entre os participantes com DCL, e que o reduzido tamanho da
amostra, aliado a existéncia de resultados contraditorios na literatura, sublinha a
necessidade de investigacdes adicionais (Maseda et al., 2013). Por sua vez, o estudo de
Torralva et al. (2015) destacou o treino cognitivo computadorizado como uma abordagem
promissora, reconhecida ndo s6 na literatura cientifica, como também nas politicas

publicas de saude e na pratica clinica.

Conforme descrito por Kim et al. (2023), o programa multidimensional refere-se
auma intervenc¢ao que abrange multiplos dominios cognitivos simultaneamente, podendo
incluir treino especifico de memoria, atencao, fungdes executivas, entre outros processos
cognitivos. Além disso, esses programas incorporam frequentemente componentes
adicionais que ultrapassam o treino cognitivo isolado, integrando elementos como
atividade fisica, estratégias de regulagdo emocional e promocao do bem-estar
psicoldgico, criando assim uma abordagem holistica para a manuten¢do da saide mental
dos adultos de idade avangada (Kim et al., 2023). Kim et al. (2023) destacam que a

eficacia dessas intervencdes multidimensionais reside justamente na combinagdo de

6

UNIVERSIDADE
PORTUCALENSE

DEPARTAMENTO R
PSICOLOGIA E EDUCAGAD



estimulos variados, que atuam em diferentes areas do funcionamento cognitivo e
psicolégico, aumentando a probabilidade de resultados positivos duradouros. Segundo os
autores, programas que combinam treino cognitivo, atividade fisica e intervengdes
psicoeducativas costumam proporcionar beneficios mais amplos, contribuindo tanto para
a manutengao das func¢des cognitivas quanto para o aumento do bem-estar geral (Kim et

al., 2023).

No mesmo sentido, uma revisao sistematica conduzida por Olchik et al. (2012),
que analisou estudos sobre treino cognitivo em adultos de idade avancada sem condigdes
de satide associadas, demonstrou que intervengdes com recurso a atividades eletronicas
podem gerar efeitos positivos sobre diversas fungdes cognitivas, com destaque para a
aten¢do, memoria e linguagem, proporcionando beneficios significativos para os
participantes. Adicionalmente, os programas de treino cognitivo online apresentam
vantagens geograficas e economicas, ao possibilitarem a participacdo remota dos idosos
nas atividades de estimulacdo cognitiva, o que se revela particularmente vantajoso para
individuos com mobilidade reduzida ou residentes em regides de dificil acesso (Cruz et

al., 2022).

As investigagdes que comparam os efeitos do treino cognitivo entre idosos e
adultos mais jovens revelam diferengas relevantes tanto no perfil de resposta como na
magnitude dos ganhos observados. Num estudo conduzido por Li et al. (2009), foi
observado que, embora ambos os grupos tenham beneficiado de um programa de treino
com videojogos, os adultos jovens apresentaram maior rapidez de resposta, ao passo que
os 1idosos mostraram ganhos mais consistentes na memoria de trabalho e no controlo
inibitério. De modo semelhante, Anguera et al. (2013), ao desenvolverem o jogo
NeuroRacer, demonstraram que idosos submetidos ao treino apresentaram melhorias
significativas na atencdo sustentada e na capacidade de realizar multiplas tarefas
simultaneamente, superando, inclusive, adultos jovens nao treinados. Zelinski & Reyes
(2009) também constataram que os idosos tendem a apresentar ganhos mais lentos, mas
mais duradouros, enquanto os jovens mostram progressos mais rapidos que tendem a

estabilizar precocemente.
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Virias revisdes sistematicas t€ém sido conduzidas com o intuito de sintetizar a
evidéncia cientifica sobre os efeitos do treino cognitivo em populagdes idosas, embora os
critérios metodologicos utilizados variem substancialmente entre os estudos. A revisao
de Reijnders et al. (2013) incluiu apenas ensaios clinicos randomizados que envolveram
treino cognitivo ndo farmacoldgico em idosos saudaveis, tendo concluido que estas
intervengdes produzem efeitos positivos de magnitude moderada em dominios como a
memoria, a atengao e as fungdes executivas. Por sua vez, Lampit et al. (2014), através de
uma meta-analise rigorosa que considerou apenas estudos com treino digital de, no
minimo, quatro semanas de duragao, reportaram beneficios significativos na memoria de

curto prazo e na velocidade de processamento.

Kelly et al. (2014) adotaram critérios mais amplos, incluindo estudos com e sem
grupo de controlo, o que permitiu uma maior amplitude de dados, mas resultou numa
menor validade interna. J& Chiu et al. (2017) concentraram-se exclusivamente em
intervengdes computorizadas dirigidas a individuos com DCL, tendo identificado efeitos
promissores, embora limitados, sobretudo em fungao da frequéncia e personalizagao dos

treinos.

Neste enquadramento, as evidéncias disponiveis sugerem que as intervengoes
digitais, nomeadamente aplicacdes moveis e jogos eletronicos, constituem estratégias
inovadoras e promissoras para a estimulagdo cognitiva em adultos de idade avangada com
queixas subjetivas de memoria. Contudo, a efetividade dessas abordagens ainda ndo se
encontra suficientemente estabelecida, tendo em vista que a maioria dos estudos
existentes apresenta limitagdes metodologicas, como o reduzido niamero de participantes
e a natureza preliminar dos resultados. Deste modo, torna-se imperativo que futuras
investigagdes sejam conduzidas com amostras mais amplas, metodologias mais rigorosas
e representativas, de forma a permitir uma andlise mais robusta e conclusiva sobre a
eficacia destas intervengdes na redugdo das queixas subjetivas de memoria e, em Ultima

instancia, na promocao da saude cognitiva na populacao idosa.

O presente estudo tem como principal objetivo realizar uma revisao sistematica

da literatura sobre a eficacia de intervengdes digitais de estimulagdo cognitiva nas QSM
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em adultos de idade avancada. Pretende-se, assim, sintetizar as evidéncias cientificas
atualmente disponiveis e contribuir para uma compreensdo mais aprofundada destas

abordagens no contexto do envelhecimento cognitivo.

Esta revisdo sistemdtica constitui um contributo relevante para o aprofundamento
do conhecimento cientifico na area da estimulagdo cognitiva digital dirigida a adultos de
idade avancada com queixas subjetivas de memoria, ao apresentar uma analise critica e
metodologicamente rigorosa da evidéncia empirica mais recente. Ao reforgar a robustez
dos resultados disponiveis e clarificar os efeitos potenciais destas intervengdes no
desempenho da memoria, esta revisdo poderd fornecer uma base sélida para o

desenvolvimento de futuras intervengdes fundamentadas na evidéncia.

3. METODO

A presente revisdo sistematica foi conduzida de acordo com as diretrizes
metodologicas estabelecidas pelo Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and
Meta-Analyses (PRISMA) 2020, assegurando a transparéncia, a padroniza¢do e a
reprodutibilidade na sintese das evidéncias cientificas disponiveis (Page et al., 2021). O
protocolo desta investigacdo foi previamente registado na plataforma PROSPERO, sob o

numero de referéncia CRD42025644359.

3.1. Estratégia de Pesquisa

A pesquisa sistematica foi realizada em novembro de 2024, recorrendo as bases
de dados eletronicas PubMed, Web of Science, Scopus e ProQuest. Para este fim, foi
utilizada uma estratégia de pesquisa estruturada com os seguintes descritores: “memory
complaints” or ‘“memory”, “older adult” or “elderly” or “aging” or ‘senior”,

’

“cognitive stimulation” or ‘“‘cognitive training” or “cognitive exercise”’ or ‘“‘cognitive
rehabilitation”, “computerized” or “digital” or “online” or “virtual”. Adicionalmente,
foram aplicados filtros especificos referentes ao ano de publicacdo e ao idioma, com o

objetivo de refinar os resultados obtidos e garantir a relevancia dos estudos incluidos.
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3.2.Critérios de Selecao dos Estudos

A estratégia de inclusdo dos estudos seguiu a abordagem PICO (Populagao,
Intervencao, Comparagao ¢ Outcome), um modelo amplamente utilizado para formular
perguntas de investigacdo e delinear critérios de elegibilidade em revisdes sistematicas.
Neste contexto, foram considerados elegiveis os estudos que incluissem (P) individuos
com idade igual ou superior a 60 anos, nao institucionalizados; que tivessem sido
submetidos a (I) programas de estimulagdo cognitiva digital, comparando os efeitos
dessas intervengdes com (C) grupos de controlo e/ou intervengdes padrio e que

avaliassem como (O) outcome primdrio das queixas subjetivas de memoria.

Foram incluidos ensaios clinicos randomizados (randomized controlled trials —
RCTs) e estudos quasi-experimentais publicados nos ultimos 15 anos, nos idiomas
portugués, inglé€s ou espanhol. Com o intuito de garantir a inclusdo de evidéncia primaria
de elevada qualidade, foram excluidos protocolos de investigagdo, atas de conferéncias,

resumos, capitulos de livros e editoriais.

3.3.Processo de selecido e extracao dos dados

Apo6s a remocao dos artigos duplicados, a sele¢do dos estudos foi realizada em
duas fases distintas, conduzidas de forma independente por dois revisores, com 0 apoio
da plataforma Rayyan (https://rayyan.ai/users/sign_in). Na primeira fase, procedeu-se a
triagem inicial com base na leitura dos titulos e resumos. Na segunda fase, efetuou-se a
leitura integral dos artigos considerados potencialmente elegiveis. Em situacdes de
discordancia entre os revisores, a decisdo final foi obtida por meio de discussdo conjunta

e com a mediagdo de um terceiro revisor para alcangar consenso.

Posteriormente, a extragdo dos dados foi igualmente realizada de forma
independente pelos revisores, contemplando as seguintes informacdes: autor e ano de
publicacdo, pais de origem do estudo, delineamento metodologico, tamanho da amostra,
percentagem de participantes do sexo feminino, média de idade, componentes da

intervencgdo, duragdo da intervengdo, momentos de avaliagcdo, instrumentos utilizados
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para a medi¢do das queixas subjetivas de memoria e principais resultados obtidos em
cada ponto de avaliagdo. Esta etapa de analise decorreu ao longo de trés meses, entre

novembro de 2024 e janeiro de 2025.

3.4.Qualidade dos Estudos

A avaliacdo da qualidade metodologica dos estudos incluidos foi realizada por
dois revisores de forma independente, com base nas diretrizes propostas pelo Joanna
Briggs Institute (JBI), o que permitiu uma apreciacao critica e sistematica das evidéncias
identificadas. A extragdo dos dados foi igualmente conduzida de modo sistematico e
independente, de forma a assegurar o rigor cientifico e a reprodutibilidade do processo.
A sintese dos resultados foi apresentada de forma estruturada, contemplando os aspetos
metodoldgicos dos estudos, as caracteristicas da populagdo incluida, as intervengdes

aplicadas e os outcomes avaliados (ver tabela 2).

4. RESULTADOS

4.1. Sele¢ao de estudos

Um total de 585 artigos possivelmente relevantes foram selecionados nas bases
de dados. Apos a remocao dos artigos duplicados, 215 foram selecionados por titulo e
resumos. No entanto, 200 ndo atenderam aos critérios de elegibilidade. Os textos
completos de 15 artigos potencialmente elegiveis foram recuperados, mas apenas 8
artigos foram incluidos no estudo. O fluxograma PRISMA do processo de pesquisa e
selecdo dos estudos, incluindo os motivos para a exclusdo dos textos completos, €

apresentado na Figura 1.
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Figura 1 — Diagrama PRISMA do processo de selecao
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4.2. Caracteristicas dos estudos e participantes

Esta revisao incluiu sete RTCs dos Paises Baixos (n = 2), Coreia do Sul (n = 3),
Israel (n = I) e Colombia (n = 1) e um estudo quasi-experimental do Canadé (n = 1).
Estes estudos foram publicados entre 2014 e 2023 e envolveram um total de 916

participantes. Os tamanhos da amostra dos estudos incluidos variaram entre 40 e 387
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participantes (M = 114,5, DP = 114,47). A maioria dos participantes eram do sexo
feminino (46.,2% - 91,6%) com idades médias compreendidas entre os 64,5 a 74,4 anos

(M =69,68; DP = 5,29) (ver Tabela 1).

4.3. Caracteristicas da intervencao

Entre os estudos incluidos na presente revisdo, foram identificadas diferentes
abordagens de treino cognitivo, com variagdes significativas quanto as fungdes cognitivas
alvo, a estrutura dos programas e a avaliacao dos seus efeitos ao longo do tempo. Apesar
da heterogeneidade metodolodgica, todos os estudos partilham o objetivo comum de
promover o funcionamento cognitivo em adultos de idade avancada com queixas

subjetivas de memdria, ainda que recorram a estratégias e formatos distintos.

No que se refere as fungdes cognitivas especificamente estimuladas, verificou-se
que alguns programas focaram-se em dominios particulares, enquanto outros adotaram
uma abordagem mais abrangente. A memoria verbal, por exemplo, foi diretamente visada
no programa implementado por Cohen-Mansfield et al. (2014), o qual integrou atividades
destinadas a sua melhoria no contexto de uma intervencao mais ampla de promog¢ao da
saude e interagdo social. De igual modo, o estudo de Goghari & Lawlor-Savage (2018)
centrou-se no treino da memoria e do raciocinio légico, através de exercicios diarios
estruturados. Por sua vez, Buitenweg et al. (2018) investigaram a alternancia entre tarefas
cognitivas como forma de estimular a flexibilidade cognitiva, expondo os participantes a
atividades com diferentes niveis de exigéncia adaptativa. Ja os estudos de Klaming et al.
(2023) e Pereira-Morales et al. (2017) implementaram treinos digitais computadorizados
com foco em multiplas fungdes cognitivas, incluindo aten¢do, memoria, raciocinio e
fungdes executivas, representando uma abordagem multidimensional. Importa ainda
destacar o estudo de Jang et al. (2021), que combinou treino cognitivo digital com
componentes de educacdo para a salide e monitoriza¢do do estilo de vida, integrando,
assim, fatores cognitivos e comportamentais. Uma proposta semelhante, ainda que com
énfase na adesdo e motivacdo, foi desenvolvida por Cho et al. (2023), cujo programa

baseado numa aplicagdo modvel incluia monitorizagdo didria e incentivos personalizados.
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A duragido e a intensidade das interven¢des também variaram consideravelmente
entre os estudos. Alguns programas foram de curta dura¢do, como o de Klaming et al.
(2023), que teve apenas trés semanas de treino intensivo, € o de Buitenweg et al. (2018),
cuja intervengao foi seguida por um acompanhamento de quatro semanas. Outros estudos
aplicaram intervengdes de duragdo moderada, entre oito e doze semanas, como Goghari
& Lawlor-Savage (2018), com sessdes diarias de trinta minutos durante oito semanas, e
Pereira-Morales et al. (2017), cujo programa incluiu treinos diarios de sessenta a noventa
minutos no mesmo periodo. Lee et al. (2023), por sua vez, comparou duas modalidades,
treino cognitivo digital versus material impresso, ambas com duracdo de doze semanas.
O estudo de Cho et al. (2023) enquadra-se também neste intervalo, tendo avaliado os
efeitos do seu programa imediatamente apds a conclusdo. Em contraste, Jang et al. (2021)
desenvolveu um programa de longa duracdo, com a intervencao distribuida ao longo de

doze meses, incluindo fases distintas de educagdo, treino cognitivo e seguimento clinico.

Quanto a avaliagdo dos efeitos das intervengdes, observa-se que apenas uma parte
dos estudos realizou follow-up para aferir a manuten¢do dos ganhos cognitivos ao longo
do tempo. Buitenweg et al. (2018) efetuaram um seguimento de quatro semanas apds a
intervengdo, enquanto Jang et al. (2021) incluiu uma avaliagdo de longo prazo, doze
meses apos o término do programa. Cho et al. (2023), Lee et al. (2023) e Cohen-Mansfield
et al. (2014) avaliaram os participantes apenas no final da intervenc¢do, sendo que este
ultimo estudo incluiu ainda medi¢des em diferentes fases do programa. Em contrapartida,
os estudos de Goghari & Lawlor-Savage (2018), Klaming et al. (2023) e Pereira-Morales
et al. (2017) limitaram as suas analises aos efeitos imediatos, ndo incluindo seguimento

posterior.

Em sintese, os programas analisados demonstram uma ampla diversidade em
termos de desenho, objetivos especificos e metodologias adotadas. Essa diversidade
revela diferentes concegdes sobre os mecanismos de mudanca cognitiva e sobre a
aplicabilidade dos treinos na vida quotidiana de adultos de idade avangada. Ainda assim,
a andlise conjunta dos estudos permite identificar tendéncias comuns, como o crescente
recurso a tecnologias digitais, o interesse por abordagens multidimensionais e a
valorizacdo de estratégias de adesdo e motivagdo. Estas caracteristicas reforcam a
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importancia de intervencdes personalizadas, sustentadas em evidéncia empirica, que

considerem a complexidade das experiéncias cognitivas no envelhecimento.

4.4. Medidas de Avaliacdo das Queixas Subjetivas de Memodria

Para a avaliagdo das queixas subjetivas de memoria, os estudos incluidos
recorreram a diferentes medidas de autorrelato, refletindo a diversidade de instrumentos
disponiveis nesta drea. No total, foram identificadas sete escalas distintas. O Questionario
de Falhas Cognitivas (QFC; n=2), o Questiondrio de Queixas Subjetivas de Memoria
(QQSM; n=2), o Questiondrio Multifatorial de Memoria (QMM; n=2) e o Questiondrio
Coreano de Memoria Prospetiva e Retrospetiva (C-QMPR; n=2). A Escala de Memoria
foi utilizada em apenas um estudo, assim como o autorrelato de queixas de memoria e a

medida de cognicdo diaria (Everyday Cognition — Ecog).

Importa referir que trés dos oito estudos incluidos optaram por combinar duas
escalas distintas na avaliacdo das queixas subjetivas de memoria, de modo a captar
dimensdes complementares da experiéncia cognitiva autorrelatada. Esta diversidade
metodoldgica, embora enriquecedora, pode introduzir variabilidade na comparabilidade
dos resultados, sublinhando a necessidade de maior uniformizacdo na selecao de

instrumentos em investigacoes futuras.

4.5. Eficacia da intervencio

A andlise dos estudos selecionados evidencia uma variabilidade nos efeitos das
intervengdes cognitivas sobre as queixas cognitivas de memoria. Buitenweg et al. (2018)
e Cho et al. (2023) nao identificaram efeitos de interag@o significativos entre grupo e
tempo, indicando que as intervengdes aplicadas ndo produziram impacto estatisticamente
relevante na percecdo subjetiva de falhas cognitivas. Resultados semelhantes foram
relatados por Cohen-Mansfield et al. (2014), que ndo observaram diferencas
significativas entre os grupos no que se refere as dificuldades de memoria; entretanto, o
grupo ACTIVE apresentou melhora significativa nas autoperce¢des relacionadas a
memoria p < .05. Por outro lado, alguns estudos evidenciaram efeitos positivos das

intervencdes. Goghari & Lawlor-Savage (2018) reportaram um efeito de interagdo
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estatisticamente significativo (p = .006), com reduc¢do nas pontuacdes do QFC em ambos
os grupos de intervencdo. O grupo de treino de logica e planeamento apresentou uma
redu¢do média superior (M= 8.78 pontos) em comparagao com o grupo de memoria de
trabalho (M= 5.47 pontos), sendo a diferengca entre os grupos estatisticamente
significativa. Jang et al. (2021) observaram melhorias significativas na subescala de
satisfacdo (p = .001) e na perce¢do de capacidade (p = .035) mensuradas pelo QMM,
embora ndo tenham sido encontradas alteracdes significativas nas medidas do C-QMPR.
De forma semelhante, Klaming et al. (2023) verificaram um aumento significativo na
satisfacdo com a memoria (QMM-Satisfaction; p = .011, d = 0.72) e na utilizacdo de
estratégias mnemonicas (QMM-Strategy; p = .05, d = 0.55), sem evidéncia de efeitos
significativos no desempenho autorrelatado avaliado pelo eCOG. Lee et al. (2023)
constataram que participantes do grupo com intervencdo digital (mobile-based)
apresentaram melhorias significativamente superiores nas falhas de memoria
autorrelatadas (C-QMPR; p = .004 entre grupos; p < .001 intra-grupo), em comparagao
ao grupo com intervencdo em formato papel. Por fim, Pereira-Morales et al. (2017)
identificaram um efeito principal significativo do grupo nas queixas subjetivas de
memoria (p =.010, d =0.233), com melhorias observadas no grupo PIP do pré-teste para
0 pos-teste (p = .004), enquanto o grupo de controlo ndo apresentou alteragdes. Em
sintese, embora nem todas as intervencdes cognitivas resultem em melhorias
significativas na perce¢do subjetiva do funcionamento cognitivo, determinadas
abordagens, especialmente aquelas que envolvem treino em logica/planeamento, suporte
digital e estratégias metacognitivas, demonstram maior potencial de eficacia nesse

dominio.

Apesar dos efeitos positivos identificados em alguns estudos, permanece uma
limitagdo importante quanto a durabilidade desses beneficios ao longo do tempo. A
maioria dos estudos incluidos limita-se a avaliagdes poOs-intervencao imediatas, sendo
raros os que incorporam follow-ups prolongados. O estudo de Jang et al. (2021), por
exemplo, destacou efeitos positivos sustentados apds 12 meses, sugerindo que certas
intervengdes podem, de facto, produzir beneficios duradouros. No entanto, esta ndo ¢ uma
constante entre os estudos analisados. A auséncia ou limitagdo de avaliagdes de follow-

up compromete a compreensao da estabilidade dos ganhos observados e dificulta a
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identificacdo dos componentes das intervencdes mais eficazes a longo prazo. Assim, a
inclusdo sistematica de follow-ups prolongados em futuras investigagdes ¢ crucial para
determinar ndo apenas a eficacia imediata, mas também a sustentabilidade dos efeitos das

intervengoes cognitivas.

4.5. Avaliacao da Qualidade

A Tabela 2 sintetiza os resultados da avaliagdo metodologica dos ensaios clinicos
randomizados (RCTs) incluidos na presente revisao sistematica. Verificou-se que todos
os estudos adotaram procedimentos de randomizacao considerados metodologicamente
adequados para a alocagdo dos participantes as respetivas condi¢des experimentais.
Contudo, a ocultacdo da sequéncia de alocacdo foi, em grande parte, classificada como
indeterminada (5/7), devido a falta de informacdes metodologicas reportadas. Nos
estudos conduzidos por Jang et al. (2021) e Klaming et al. (2023), ndo se observou
qualquer men¢do a implementagdo de mecanismos de ocultacdo, o que levanta
preocupagdes quanto a potencial introdugdo de viés de selecdo. Ainda assim, todos os
estudos asseguraram a comparabilidade inicial entre os grupos, evidenciada pela
homogeneidade das caracteristicas basais, 0 que contribui para a robustez interna dos

resultados.

No que concerne a administracio das intervengdes, constatou-se que, em todos os
estudos, os participantes estavam cientes da sua condi¢do experimental, ndo tendo sido
adotadas estratégias de cegamento. Adicionalmente, em quatro dos sete estudos, também
os profissionais responsaveis pela condugdo das intervengdes ndo se encontravam cegos
quanto a alocagdo dos participantes, sendo a auséncia ou insuficiéncia de informagao
sobre este aspeto classificada como indeterminada nos restantes. Apesar dessas
limitacdes, foi assegurada, de forma sistematica, a equivaléncia no tratamento entre os
grupos, excetuando-se a intervengdo em avaliagdo, o que garante a comparabilidade das

condigdes experimentais € mitiga o risco de viés de desempenho.

No que diz respeito a avaliagdo, dete¢do e mensuracdo dos outcomes, apenas os

estudos de Klaming et al. (2023) e Lee et al. (2023) indicaram explicitamente que os
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avaliadores estavam cegos em relagdo a alocagdo dos participantes, reduzindo, assim, o
risco de viés de aferi¢do. Nos restantes estudos, essa informacdo nao foi reportada de
forma clara ou suficiente, comprometendo a transparéncia metodolédgica nesse dominio.
Nao obstante, em todos os ensaios incluidos, os outcomes foram avaliados de forma
consistente entre os grupos, com recurso a instrumentos considerados validos e fiaveis, o

que confere maior rigor e credibilidade as conclusdes apresentadas.

Relativamente a retengdo dos participantes, observou-se que todos os estudos
cumpriram os critérios de acompanhamento adequado, quer através da minimizagao das
perdas amostrais, quer mediante justificativas metodologicamente aceitaveis para os
casos de desisténcia. De igual modo, todos os estudos atenderam aos critérios de validade
estatistica, incluindo a analise com base no principio da intengao de tratar, a aplicagdo de
métodos estatisticos apropriados a natureza dos dados e a utilizacdo de delineamentos

metodoldgicos robustos e congruentes com os objetivos investigativos.

Por fim, no que se refere ao estudo quasi-experimental incluido na amostra,
verificou-se que este cumpriu satisfatoriamente a maioria dos critérios de qualidade
metodoldgica avaliados. A principal limitacdo identificada prende-se com a auséncia de
medicoes repetidas dos desfechos ao longo do tempo, o que restringe parcialmente a
avaliacdo da estabilidade dos efeitos observados. Ainda assim, essa limitagdo nao

compromete de forma significativa a solidez nem a generalizacdo dos resultados obtidos.
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Tabela 1. Caracteristicas e resultados dos estudos incluidos.

Primeiro  Pais Desenho Tamanho da Sexo (% Médiada Componentesda  Duracdo Momentos Medidas de Principais resultados
Autor, do estudo amostra feminino) idade intervencao de avaliacao das
Ano avaliacao QSM
Buitenwe Paises RCT N=139; 3 grupos: GF: 64.3; F:67.8£5; Nos grupos de 12 Pré-teste 1) Cognitive Nao foi encontrado um
getal, Baixos double- Grupo com treino GSF: GSF: treino cognitivo semanas (semana 1); Failure efeito de interacao entre
2018 blind de flexibilidade 63.6; GC: 67.9+5.4; (GF e GSF), os (5x semana 7, Questionnaire time versus grupo ao nivel
(GF; n=56); Grupo  54.0 GC: 67.6  participantes eram  p/semana; pos-teste [CFQ]; 2) das queixas cognitivas
sem treino de +5.1 sujeitos a 10 jogos  minimo (semana 13) Memory scale subjetivas.
flexibilidade (GSF; de 3 minutos. No 50 e follow-up
n=33); Grupo de GF eram for¢ados a  sessoes) (semana 17)
treino de controlo alternar
ativo (GC; n=50). frequentemente
entre diferentes
tarefas e
funcgoes,

maximizando assim

a flexibilidade; No
GSF diminui a
alternancia entre
diferentes tarefas.
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Tabela 1. (Continuacao)

Primeiro Pais Desenho  Tamanho da Sexo (%  Médiada Componentes da Duracido  Momentos Medidas de Principais resultados
Autor, do estudo amostra feminino) idade intervencao de avaliacio avaliacio das
Ano QSM
Choetal.,, Coreia RCT N= 85; 2 grupos: GI: 68.3; GI: 71.2+ Instalacdo e 16 Pré- teste 1) Subjective Os resultados ndo mostram
2023 do Sul single- Grupo de GC:63.6 6; GC: adaptacdo a semanas (antes do Memory um efeito estatisticamente
masked intervencao (GI; n= 70.7£5.7 aplicacao BBT, (The 30 inicio da Complaints significativo da interacao
41); Grupo de seguida de treino minutos interven¢do), Questionnaire  grupo-tempo. Isso indica
Controlo (GC; n= cognitivo por dia; pos- (SMCQ) que ndo houve diferenca
44). domiciliar 5x p/ intervengao significativa entre o grupo
estruturado semana) (16* semana) de interven¢do e o grupo

distribuido em 12
tarefas
correspondentes a
seis dominios
cognitivos. As
atividades foram
organizadas em
conjuntos
alternados, com
monitorizagao
incentivo a adesdo.
SessOes presenciais
mensais para
compartilharem
experiéncias e
aprendizagens.

controlo em relacdo a
percegdo subjetiva de
queixas de memoria apos as
16 semanas de treino
cognitivo.
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Tabela 1. (Continuacao)

Primeiro Pais Desenho  Tamanho da Sexo (%  Médiada Componentes da Duracdo Momentos Medidas de Principais resultados

Autor, do estudo amostra feminino) idade intervencao de avaliacio das

Ano avaliacao QSM

Cohen- Israel RCT N = 44; 3 grupos: ACTIVE: ACTIVE: Curso de promocao 10 Pré-teste 1) Self-report of Nao houve diferenga

Mansfield single- Intervencao 1 60; Hp: 72.4 £ da saude, semanas (semana 1); memory significativa entre os

et al., blind (ACTIVE; n=15); 86.7;Pc: 3.8; Hp: abordando (1he 30 Apos a fase  difficulties grupos nas dificuldades de

2014 Intervencao 2 (Hp;  72.7 74.4 £ envelhecimento, minutos, 1 (semana memoria. O grupo ACTIVE
n= 15); Intervengdo 5.8; Pc: cognicao, 1x p/ 5); Apos a mostrou melhoria no relato
3 (Pc; n=14) 73.2+6 seguranga, lazer e semana) fase 2 subjetivo de memoria, F (2.

saude (palestras);
Treino cognitivo
baseado no
programa ACTIVE,
focado em
estratégias para
memoria verbal,
com adaptacdes
culturais; Curso
baseado na
participagdo, com
estratégias
cognitivas e sociais

aplicadas, incluindo

defini¢do de metas.

(semana 10)

29)=3.78, p < .05.
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Tabela 1. (Continuacao)

Primeiro Pais Desenho  Tamanho da Sexo (%  Médiada Componentes da Duracdo Momentos Medidas de Principais resultados

Autor, do estudo amostra feminino) idade intervencao de avaliacio das

Ano avaliacao QSM

Goghari Canad  Quasi- N = 87; 3 grupos: MT=64; MT:70.4 No grupo de Treino 8 semanas Pré-teste 1) Cognitive Os resultados mostram que

& a randomiz  Treino de memoria TLP=69; =+4.5; de Memoria de (30 (Semana 1); Failures houve um efeito de

Lawlor- adocom  detrabalho MT;n GC=69  TLP:70.8 Trabalho os minutos pos-teste (8  Questionnaire interacdo entre o tempo € o

Savage, base no = 36); Treino de +5; GC:  participantes eram  p/ dia; 5x  semanas (CFQ) grupo apos o treino

2018 Sexo logica e 70.2£4.5 sujeitos ao jogo p/ apos o cognitivo (p = .006).
planeamento (TLP: Multi-Memory, semana).  treino). Ambos os grupos de treino

n = 32); Grupo de
controlo (GC: n=
29).

Moving Memory e
N-back.

No grupo de Treino
de Logica e
Planeamento os
participantes foram
introduzidos ao
jogo Square Logic,
Out of Order e
Patterned Logic.
Todos os jogos
foram adaptados e
monitorizados.

apresentaram diminui¢do
nas pontuagdes do CFQ,
mas o grupo de logica e
planeamento teve uma
melhoria maior (reducao
média de 8.78 pontos) em
comparagdo com o grupo
de memoria de trabalho
(redugdo média de 5.47
pontos). A diferenca entre
os dois grupos de treino foi
significativa, com o grupo
de logica e planeamento a
mostrar maior redug¢ao nas
falhas cognitivas.
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Tabela 1. (Continuacao)

Primeiro Pais Desenho  Tamanho da Sexo (%  Médiada Componentes da Duracdo Momentos Medidas de Principais resultados
Autor, do estudo amostra feminino) idade intervencao de avaliacio das
Ano avaliacdo QSM
Jang et Coreia  Ensaio N=387; 2 grupos; GC:73.4; GC:70,5 A intervencdo teve O grupo Pré-teste (1° 1) Multifatorial O grupo de intervengdo
al.,, 2021  do Sul clinico Grupo de controlo;  GI:73.9 +5; GI: quatro GI més); P6s-  Memory obteve melhorias no MMQ,
randomiz  (GC; n=192) Grupo 70,8. = componentes recebeu: 4 teste (6° Questionnaire com aumentos
ado de intervengdo (GI; 4.8 principais: sessdes  sessoes més) e (MMQ); 2) significativos na satisfacdo
(RCT) n=195) educativas sobre iniciais de  follow-up Prospective and  (p =.001) e capacidade (p =
deméncia, gestdao educacdo  (12°més). Retrospective .035) aos 12 meses. Quanto
doestilodevidae  (2h/dia Memory ao PRMQ, ndo se
intervengao por 4 Questionnaire verificaram resultados
cognitiva; treino dias); (PRMQ) significativos.
cognitivo com o ACTH,
aplicativo Inbrain-  5x/p
Trainer, com tarefas semana
diarias em por 12
diferentes dominios meses;
cognitivos; monitoriz
monitorizagdo do acdo do
estilo de vida estilo de
através de vida;
questionarios; intervenga
encontros mensais 0
presenciais, com cognitiva
grupos de 5a 10 (90 min)
participantes, para
acompanhamento
do progresso ¢
orientacgao.
23
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Tabela 1. (Continuagio)

Primeiro Pais Desenho  Tamanho da Sexo (%  Meédiada Componentes da Duracio Momentos Medidas de Principais resultados

Autor, do estudo amostra feminino) idade intervencao de avaliacio das

Ano avaliacao QSM

Klaming  Paises RCT de N=57. 2 grupos; GI:51.7;, GC: 68+ Treino cognitivo GI: 3 Pré-teste 1) Questionario O grupo de intervengao

et al., Baixos medidas Grupo Intervengdo  GC:46.2 7; GI: 68+ digital semanas, (dia 1), pés- de Memoria demonstrou uma melhoria

2023 repetidas  (GE; n =29) 7 "MemoryUp",com 15a30 teste (21 Multifatorial significativa na satisfagdo
entre 0s Grupo de controlo 3 modulos de treino  min p/ diasapéso  (MMQ); 2) com a memoria, com um
sujeitos. (GC; n=26) diferentes que dia, 5x p/  pré). Cognicao aumento na pontuacao do

continha (a) uma semana. Diaria (eCOG)  MMQ-Satisfaction (F (1.

explicacdo da
estratégia de
memoria, (b)
exercicios para
praticar a estratégia
de memoria, (c)
psicoeducagio e (d)
dicas para transferir
para a vida
quotidiana.

53)=7.04,p=.011,d=
.72), e também na
utilizagdo de estratégias de
memoria, conforme
evidenciado pela diferenga
significativa na pontuagio
do MMQ-Strategy subscale
(F(1.53)=4.01,p=.05,d
=.55). Por outro lado, no
instrumento eCOG, nao
houve diferencga
significativa entre os
grupos.
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Tabela 1. (Continuagio)

Primeiro Pais Desenho  Tamanho da Sexo (%  Meédiada Componentes da Duracio Momentos Medidas de Principais resultados
Autor, do estudo amostra feminino) idade intervencio de avaliacdo das
Ano avaliacio QSM
Leeetal., Coreia Ensaio N=77; 2 grupos; GTD:73.0 GTD:70.3 GTD: interven¢ao 12 Pré-teste 1) Questionario No K-PRMQ, o grupo
2023 do Sul aleatério Grupo com treino ; +4.2; com o "Silvia semanas (Semana 1); de memoria mobile-based teve uma
controlad  digital (GTD; n GTP:77.5 GTP: Program", uma (5x pos-teste prospetiva e melhoria mais significativa
o (RTC) =37); Grupo com 69.9+ 4.2 aplicacdo de saude  p/semana) (Semana retroativa (K- nas falhas de memoria em
treino em papel movel com sete em ambos  12). PRMQ). relagdo ao paper-based (p =
(GTP; n = 40). modulos. 0S grupos, .004) e também dentro do
GTP: versdo em proprio grupo (p <.001).
papel do folheto
coreano de
prevengao da
deméncia da OMS,
composto por 12
capitulos.
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Tabela 1. (Continuagio)

Primeiro Pais Desenho  Tamanho da Sexo (%  Meédiada Componentes da Duracio Momentos Medidas de Principais resultados

Autor, do estudo amostra feminino) idade intervencao de avaliacio das

Ano avaliacao QSM

Pereira- Colom RTC, N=40; 3 grupos; GPIP: GPIP: Grupo PIP: treino Gupo PIP:  Pré-teste (1* 1) Subjective Foi encontrado um efeito

Morales bia Ensaio Grupo do Programa  88.2; 64.5 £ cognitivo 8 semana); Memory principal do grupo nas

et al., multicéntr integrado de GTCC: 4.8; computorizado. semanas,  Pos-teste Complaints queixas de memoria (p =

2017 ico psicoestimulagdo 91.6; GC: GTCC: Para além disso, 90 minp/ (depois da Questionnaire .010) d=.233. Os
(GPIP; n =17); 90.9 69.3 + estes participantes  dia, 4x 8*semana). (SMCQ) resultados das comparagdes
Grupo do Treino 4.8; GC:  receberam treino p/semana; multiplas mostraram que o
cognitivo 65.6 7.2 com o folheto de Grupo grupo PIP apresentou
computadorizado treino cognitivo TCC: 8 melhorias nas queixas
(GTCC; n=12); (BCT) semanas, subjetivas de memoria do
Grupo de controlo Grupo TCC: treino 60 min p/ pré-teste para o pos-teste (p
(GC;n=11) cognitivo dia, 4x p/ =.004), enquanto o grupo

computorizado com semana. controlo ndo apresentou

a aplicagdo web.
Grupo de controlo:
receberam apenas
uma brochura
informativa para ler
em casa.

mudangas.
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Tabela

2. Avaliagdo da qualidade dos RCTs

e
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. . Pereira-
E;l::lw Cho et Iv([:;)rl:sefli:l Jang et Kl;r::;ng Lee et Morales
” | al, 2023 al., 2021 iy al., 2023 etal.,
2018 d, 2014 2023 2017
- 1. Averdadeira randomizacio foi usada para atribuicdo de
o . ” S S S S S S S
38 participantes a grupos de tratamento?
g
2
f 2. Aalocagdo para grupos de tratamento foi ocultada? Indet. Indet. Indet. N N Indet. Indet.
R
5
=
3 3. Os grupos de tratamento eram semelhantes no inicio do estudo? S S S S S S S
g 4. Os participantes estavam cegos para a atribui¢ao do tratamento? N N. N N N N N
o ©
la la
£ 5 5. Osresponsaveis que administravam o tratamento estavam cegos
v > e~ ” Indet. N. Indet. N N N Indet.
= 5 para a atribui¢do do tratamento?
EE
E’: 6. Os grupos de tratamento foram tratados de forma idéntica, exceto S S S S S S S
a intervencao de interesse?
4 7. liador resul m nto a atribuica
s0dg Os avaliadores dos resultados estavam cegos quanto a atribui¢do Indet. Indet. Indet. Indet. S S Indet.
] do tratamento?
eR S5
= g8s
sS85 3 . resul foram medi mesma forma par r
3: 2% 3 8. Osresultados fora edidos da mesma forma para os grupos de S S S S S S S
= tratamento?
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paralelos) foram considerados na conducio e analise do ensaio?

9. Osresultados foram medidos de forma confiavel? S S S S S S S
Tabela 2. (Continuagéo)
Buitenw Cohen- Klaming Pereira-
egetal, Cho et Mansfiel Jang et etal, Lee et Morales
So1g | Ab2023 | Co00 | al,z0z1 | o o2 | al, 2023 | etql,
7]
s 8
= 5 10. O acompanhamento foi completo e, caso contrario, as diferencas
)
&5 entre os grupos em termos de acompanhamento foram S S S S S S S
% = adequadamente descritas e analisadas ?
= g
(]
E 11. Os participantes foram analisados nos grupos para os quais foram S S S S S S S
= randomizados?
g
«
=
o
= 12. Foi utilizada analise estatistica apropriada? S S S S S S S
.’g
8
%]
3]
z§ 13. 0 desenho do ensaio foi apropriado e quaisquer desvios do
= desenho padrio do ECR (randomizacio individual, grupos S S S S S S S
£
o
]

Abreviaturas: N — NAO; S — SIM; Indet. — Indeterminado.
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No que se refere ao estudo quasi-experimental incluido, observou-se que este atendeu satisfatoriamente a maioria dos critérios de

qualidade metodologica. A tnica excegdo prende-se com a auséncia de medigdes repetidas dos desfechos ao longo do tempo, ndo limitando a
robustez e generalizacao dos seus resultados.
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5. DISCUSSAO

A presente revisdo sistemdtica permitiu sintetizar um conjunto relevante de
evidéncias sobre a eficacia da estimulacao cognitiva digital nas QSM em adultos idade
avangada. De um modo geral, os resultados demonstram um cendrio ainda heterégeno, tanto
em termos de metodologias adotadas como de eficacia observada, embora se identifiquem

tendéncias promissoras e indicadores de utilidade clinica em determinadas abordagens.

Os dados analisados evidenciam que, apesar de alguns estudos ndo reportarem
efeitos significativos das intervengdes sobre a percecdo subjetiva da memoria, diversas
investigagdes apontam para melhorias relevantes, sobretudo nos dominios da satisfagdo com
a memoria, perce¢do de capacidade cognitiva e uso de estratégias mnemonicas. Estes
resultados corroboram a literatura que defende a utilidade das intervencdes metacognitivas
e multidimensionais, centradas ndo apenas na restauracao de fungdes cognitivas especificas,
mas também na promog¢do de sentimentos de autoeficicia e controlo percebido sobre o
funcionamento mental (Gross et al., 2012). Nesse sentido, autores como Hertzog &
Dunlosky (2011) enfatizam que a perce¢do de controlo cognitivo ¢ um mediador crucial
entre a intervenc¢ao e os resultados percebidos, sugerindo que a metacognicao tem um papel

regulador essencial no envelhecimento saudavel.

E particularmente relevante notar que intervengdes que combinam treino cognitivo
digital com componentes psicoeducativas e comportamentais, como observado nos estudos
de Jang et al. (2021) e Cho et al. (2023), parecem favorecer uma abordagem mais holistica
e centrada na pessoa. Esta integracdo de estratégias permite ndo apenas trabalhar aspetos
cognitivos especificos, mas também promover uma maior compreensao € gestdo das
dificuldades percebidas, o que pode contribuir para um envolvimento mais ativo no processo
de mudanga. Além disso, héd indicios de que este tipo de intervengdo pode favorecer a
manutencdo dos ganhos a longo prazo, como sugerido pelo follow-up de 12 meses
apresentado no estudo de Jang et al. (2021). Este tipo de estrutura, ao integrar aspetos do
estilo de vida, como a nutri¢do, o exercicio fisico e rotinas cognitivamente estimulantes,
alinha-se com o modelo de interven¢do multidominio que tem vindo a ganhar

reconhecimento como estratégia eficaz na prevencao no declinio cognitivo (Ngandu et al.,
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2015). Tal modelo ¢ também defendido por Solfrizzi et al. (2011) e Valenzuela & Sachdev
(2009), que demonstram que abordagens multifatoriais produzem beneficios sinérgicos, ao
atuarem sobre fatores de risco modificaveis de forma integrada. Além disso, os principios
da plasticidade cognitiva defendidos por Lovdén et al. (2010) sustentam a ideia de que o
treino cognitivo ¢ mais eficaz quando inserido num contexto de estimulagdo rico e

personalizado.

A comparacgao entre os estudos com e sem efeitos significativos sugere que a eficicia
das intervengdes cognitivas pode depender de diversos fatores interligados. Pelo contrario,
abordagens mais restritas, centradas exclusivamente no treino cognitivo tradicional, como
observado em Buitenweg et al. (2018), tendem a apresentar efeitos limitados, possivelmente
devido a menor transferéncia funcional ou a auséncia de elementos motivacionais. A
intensidade e duracao da intervencao, bem como a sensibilidade dos instrumentos utilizados,
também se destacam como variaveis criticas que podem comprometer a detecao de efeitos

significativos.

Intervengdes que incluem treino de légica, planeamento e resolugdo de problemas,
como no estudo de Goghari e Lawlor-Savage (2018), tendem a apresentar efeitos mais
consistentes na redu¢do das queixas subjetivas de memoria. Estes resultados sugerem que o
refor¢o das fungdes executivas pode ter um impacto indireto, mas significativo, na perce¢ao
da propria memoria. Esta conclusdo estd em consonancia com as propostas de Zelinski e
Reyes (2009), que argumentam que a cogni¢do percebida ¢ sensivel a melhorias no
desempenho cognitivo geral, mesmo quando estas ndo se concentram exclusivamente no
dominio da memoria episddica. Diamond (2013) também destaca a relevancia das fungdes
executivas como suporte central ao funcionamento cognitivo global e a percecao de
competéncia nas atividades do quotidiano, reforcando a importancia da sua inclusdo em

programas destinados a adultos mais velhos.

Neste sentido, intervencdes com estrutura mais abrangente, que integram treino
cognitivo com componentes psicoeducativas € comportamentais, como evidenciado nos
estudos de Jang et al. (2021) e Cho et al. (2023), parecem favorecer uma abordagem mais

holistica e personalizada, com maior potencial para promover mudancas sustentadas na
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percecao subjetiva de desempenho cognitivo. A possibilidade de manutencao dos efeitos a
longo prazo, como sugerido pelo seguimento de 12 meses no estudo de Jang et al. (2021),
acrescenta uma dimensdo particularmente relevante para a aplicabilidade clinica destas

intervencgoes.

Adicionalmente, importa reconhecer que a variabilidade nos instrumentos de
avaliagdo das queixas subjetivas de memoria constitui uma limitagdo metodologica
transversal a maioria dos estudos incluidos. A inexisténcia de padronizacdo compromete a
comparabilidade direta entre os resultados e, consequentemente, a generalizacao dos efeitos,
tal como salientado por Jonker et al. (2000) e reafirmado por Jessen et al. (2014). Neste
contexto, a utilizagdo de escalas multidimensionais, como o Questionario de Memoria
Multifatorial (MMQ) e o Cognitive Failures Questionnaire (CFQ), revela-se
particularmente vantajosa para captar as diversas facetas da experiéncia subjetiva de falhas
cognitivas. No entanto, autores como Reid e MacLullich (2006) e Rabin et al. (2017) alertam
para a importancia de distinguir entre queixas normativas associadas ao envelhecimento e
aquelas que podem constituir indicadores precoces de processos neurodegenerativos, o que
sublinha a necessidade de maior precisdo conceptual e metodologica na escolha dos

instrumentos de medida.

No que concerne a adesdo e motivacao dos participantes, constata-se que programas
de estimulagdo cognitiva digital mais interativos, que integram feedback imediato,
recompensas e envolvimento continuo do utilizador, tendem a evidenciar taxas de reteng¢ao
superiores, demonstrando o potencial das tecnologias digitais como facilitadoras do
compromisso terapéutico. Esta constatagdo € particularmente notoria em estudos como o de
Cho et al. (2023), que relatou a implementagao de sessdes presenciais mensais destinadas a
refor¢ar o envolvimento e o compartilhamento de experiéncias, € no ensaio de Klaming et
al. (2023), que incorporou modulos de treino com psicoeducacao e dicas praticas para a vida
quotidiana, promovendo a utilizacdo auténoma das estratégias aprendidas. Importa
sublinhar, no entanto, que a descricdo sistematica da adesdo e motivacdo encontra-se
subjacente nos relatos metodologicos dos estudos, sem que tenha sido alvo de uma analise
estatistica primaria em grande parte dos casos. Neste dominio, a personaliza¢do dos

conteudos e a adaptagdo ao perfil cognitivo e motivacional do participante surgem como
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fatores criticos de sucesso, como ja sugerido por Smith et al. (2009) e mais recentemente
demonstrado por Kim et al. (2023). Essa constatacdo vai de encontro a literatura sobre a
cultura dos jogos (gamifica¢do) com design centrado no utilizador, conforme constatado por
Nouchi et al. (2012) e Anguera et al. (2013), os quais demonstram que a experiéncia do

utilizador ¢ determinante na eficacia e adesao a intervengdes cognitivas digitais.

As implicagdes clinicas destes resultados sdo particularmente relevantes num
cenario demografico marcado pelo envelhecimento acelerado da populagdo. A disseminagdo
de programas de treino cognitivo digital pode representar uma solugdo escalavel, acessivel
a econdmica para promover o envelhecimento ativo e a preservacao das fungdes cognitivas.
Contudo, para que estas intervengdes possam ser integradas de forma sistemadtica nas
praticas clinicas e nas politicas publicas de saude, ¢ imprescindivel que sejam sustentadas
por evidéncia empirica robusta, longitudinal e culturalmente sensivel. Como apontado por
Winblad et al. (2016), a validacdo de intervengdes digitais no contexto de envelhecimento
requer o alinhamento entre inovacao tecnologica, evidéncia cientifica e adequagao cultural,

especialmente em populagdes diversas.

Desta forma, os resultados da presente revisao sistematica apontam para a
necessidade de desenvolver ensaios com maior representatividade amostral, maior duracao,
integragdo de resultados clinicos objetivos e subjetivos e avaliacdo do impacto funcional das
intervencoes. O investimento em plataformas digitais, culturalmente adaptadas e apoiadas
por profissionais da saide mental podera contribuir significativamente para a consolidacdo

destas praticas no contexto do envelhecimento cognitivo.

Apesar dos resultados obtidos oferecerem contributos significativos do
conhecimento sobre a eficacia das intervencdes digitais de estimulagdo cognitiva em adultos
de idade avancada e com queixas subjetivas de memoria, importa reconhecer um conjunto

de limitagdes que condicionam a generalizagdo e a robustez das conclusdes apresentadas.

Inicialmente, ¢ importante salientar a heterogeneidade metodologica entre os estudos
incluidos, tanto no que respeita as caracteristicas das amostras, como a idade e o nivel de

escolaridade, como a estrutura, duragao e conteudos das intervengdes implementadas. Esta
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variabilidade dificulta a comparagao direta entre os estudos. Futuramente nas investigagoes,
seria importante a adogao de critérios metodoldgicos mais uniformes € com uma abordagem
detalhada dos protocolos de intervenc¢ao, de modo a permitir comparagdes mais rigorosas e

integradas.

Observa-se também uma diversidade consideravel nos instrumentos utilizados para
avaliar as queixas subjetivas de memoria, com escalas distintas. Esta dispersdao
metodoldgica suscita preocupacdes quanto a uniformidade e validade dos resultados,
podendo afetar a sensibilidade das avaliagcdes para captar mudancas significativas apos a
intervengdo. Assim, serd desejavel o desenvolvimento e validacio das medidas
padronizadas e culturalmente adaptadas para a avaliagdo das queixas subjetivas de memoria

neste grupo etario.

Adicionalmente, um ntimero significativo de estudos nio assegurou procedimentos
adequados de dupla cegueira (double-blind), quer ao nivel dos participantes, quer dos
avaliadores, o que pode introduzir viés de expectativas e comprometer a objetividade dos
dados recolhidos. A implementacao de desenhos experimentais com dupla cegueira, sempre
que viavel, podera contribuir para a melhoria da qualidade metodoldgica e da credibilidade
dos resultados. A auséncia de avaliagdes follow-up constitui igualmente uma limitagao
relevante, na medida em que impede a aferigdao da sustentabilidade dos efeitos observados
ao longo do tempo. Investigagdes futuras deverdo privilegiar o acompanhamento
longitudinal dos participantes, de forma a avaliar a manuten¢ao das melhorias cognitivas e

o seu eventual impacto funcional na vida quotidiana dos mesmos.

Apesar da diversidade geografica dos estudos incluidos, que abrangem paises como
Paises Baixos, Israel, Colombia, Coreia do Sul e Canada, constata-se que as investigacoes
realizadas nesta populagdo permanecem escassas. Além disso, evidencia-se uma
concentragdo geografica significativa, sobretudo em contextos culturais especificos como a
Coreia do Sul e o Canad4, o que levanta questdes pertinentes sobre a aplicabilidade e a
adequacdo cultural destas intervengdes em diferentes realidades socioculturais. Assim,

torna-se imperativo fomentar a condu¢do de estudos em diversos paises e contextos
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culturais, assegurando a consideragdo das particularidades linguisticas, culturais e

sociodemograficas das populacdes-alvo.

Em sintese, embora os resultados disponiveis revelem o potencial das intervengdes
digitais de estimulagdo cognitiva, ainda s3ao evidentes um conjunto de desafios
metodologicos e conceptuais que deverao ser tidos em conta em investigacdes futuras, de
modo a consolidar a evidéncia empirica e a promover a sua aplicagdo informada na pratica

clinica.
5.1. Limitacoes do Estudo

A presente revisdo sistematica apresenta algumas limitacdes metodologicas que
importa reconhecer. Em primeiro lugar, o numero reduzido de artigos incluidos limita a
generalizagdo das conclusdes obtidas. Ainda que tenha sido realizada uma procura
abrangente, ¢ dificil garantir que todos os estudos relevantes tenham sido incluidos, uma vez
que alguns podem estar presentes noutras bases de dados as quais ndo acedemos. Além disso,
a pesquisa foi restrita a estudos publicados em inglés e portugués, o que podera ter levado a
exclusdo de literatura relevante publicada noutras linguas, introduzindo um potencial viés

linguistico.

Assim, embora os procedimentos adotados tenham procurado garantir a
exaustividade da revisdo, ¢ importante considerar estas limitacdes ao interpretar os

resultados obtidos.

6. CONCLUSAO

A presente revisdo sistematica proporcionou uma analise atualizada e abrangente do
potencial das intervengdes digitais de estimulagdo cognitiva dirigida a adultos de idade

avangada com queixas subjetivas de memoria.

Os dados analisados sugerem que, embora a eficicia das intervengdes de estimulacao
cognitiva digital ainda careca de comprovacdo robusta e universal, emergem evidéncias

encorajadoras no que respeita a redugdo das queixas subjetivas de memoria. Alguns estudos,
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como os de Goghari e Lawlor-Savage (2018), Jang et al. (2021), Lee et al. (2023), Klaming
et al. (2023) e Pereira-Morales et al. (2017), demonstraram melhorias significativas ou
tendéncias positivas na percecdo subjetiva da memoria, sugerindo que estas abordagens
digitais podem contribuir para atenuar preocupagdes cognitivas autorrelatadas em adultos
de idade avangada. Nao obstante, outros ensaios, como os de Buitenweg et al. (2018), Cho
et al. (2023) e Cohen-Mansfield et al. (2014), ndo encontraram diferencas estatisticamente
significativas entre os grupos de intervencdo e controlo, refletindo a heterogeneidade dos
resultados e a necessidade de investigagdes adicionais. Assim, a integragdo de tecnologias
digitais no treino cognitivo revela potencial para responder as multiplas dimensdes do
envelhecimento, nomeadamente ao nivel da percecdo subjetiva da memoria, mas a sua
consolidagdo como pratica baseada em evidéncias cientificas depende do reforco da
investigacdo, da uniformizacdo metodoldgica e do alargamento das amostras a contextos

culturais mais diversificados.
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