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Resumo
O presente artigo conduziu uma revisdo da literatura nacional sobre treino de memoria para

idosos com objetivo de verificar os aspectos metodoldgicos dos estudos e a eficdcia das
intervengbes. Foram pesquisados artigos publicados entre janeiro de 2000 e abril de 2016,
utilizando-se os seguintes termos (em portugués e inglés): treino de memdria,
envelhecimento, idoso e brasileiro nas bases Scielo, Psycinfo e PubMed. Foram analisados 15
estudos e os resultados mostraram que: a) Numero de sessdes variou de 2 a 12; b) Numero
de participantes variou de 16 a 112; c) As sessées foram conduzidas em grupo (modalidade
coletiva) em todos os estudos; d) Em 93.3% dos estudos a memdria episddica foi
contemplada como habilidade-alvo; e) Quanto as medidas pré e pds-intervengdo, os estudos
incluiram em sua bateria: medidas ndo-restritas a psicélogos (93.3%), medidas restritas a
psicologos (26%), escalas de rastreio cognitivo (40%) e medidas subjetivas ou de auto-relato
(60%); f) Foram reportados efeitos significativos de treino em 9 estudos (60%); g) A quase
totalidade dos estudos (87%) ndo conduziu exames de acompanhamento a longo prazo
(follow-up). Conclui-se que o cendrio nacional em treino de memdria para idosos apresenta
limitacbes metodoldgicas importantes e precisa avangar em termos de ampliagdo do numero
de ensaios clinicos randomizados e controlados e nos exames de acompanhamento a longo
prazo para aumentar o acumulo de evidéncias sobre efeitos de durabilidade e generalizagdo.
Palavras-chave
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Introdugao

A membdria consiste em uma habilidade que nos permite adquirir, reter e utilizar
informacbes, podendo ser entendida como um conjunto de habilidades relacionadas a
aquisicdo, armazenamento e recuperacao de informagdes, mediadas por diferentes médulos
do sistema nervoso, que funcionam de forma cooperativa e ao mesmo tempo independente
(Baddley & Wilson, 2002). Consiste em um constructo multidimensional, podendo ser
classificado em diversos tipos que se distinguem em relacdo ao critério temporal (Meméria
de Curto Prazo, Memdria de Longo Prazo e Memodria de Trabalho) e ao conteudo da
informacgao armazenada (Memoria Explicita, Memoaria Implicita e Memoaria Prospectiva).

As alteragGes observadas no funcionamento mnemoénico durante o envelhecimento
representam um fendémeno complexo, uma vez que a direcdo das altera¢des ndao é
homogénea. Alguns tipos de memodria podem se estabilizar durante o envelhecimento ou
mesmo apresentar melhora. E o caso da memdria semantica — capacidade de recordar
conceitos e fatos gerais que ndo estdo relacionados a experiéncias especificas, incluindo
vocabulario e conhecimento da linguagem - e da memdria para procedimentos, que
armazena conhecimentos sobre como proceder na realizacdo de a¢des. Por outro lado,
alguns tipos de memoria apresentam um declinio mais pronunciado com a idade, como a

ANV

membdria episddica — que captura informacdes sobre “o qué”, “onde” ou “quem” no registro
de informacdes cotidianas — ou a meméaria de longo prazo. A Tabela 1 apresenta uma sintese
dos principais achados da literatura a respeito das alteragdes na memoria durante o
envelhecimento3. As informac¢des estdo classificadas por tipo de meméria, uma breve

conceituacao e a direcao da sua alteragao.

Tabela 1. Tipos de memdria e sua alteragdo no envelhecimento.

Tipo de Conceito Direcao da alteragao
Memdria
Memdria Refere-se as lembrangas que podem ser Memodria episddica: declinio leve a
Explicita trazidas com relativa facilidade a pronunciado, afetando principalmente os
(declarativa) consciéncia, estando acessivel a outros eventos recentes. Aparentemente, as falhas
processos  cognitivos. As lembrangas estdo mais vinculadas a dificuldades na

armazenadas nesse tipo de memoria podem
ser declaradas verbalmente (por ex.: fatos,
nomes, acontecimentos, etc.). Subdivide-se
em dois tipos: memdria episddica e
memoria semantica. A primeira envolve o
registro de informagOes acerca das
experiéncias factuais, sendo suas
coordenadas eminentemente

codificacdo e na recuperagdo do que no
processo de  armazenamento. Esta
dificuldade gera queixas relacionadas a
evocacdo de nomes (por ex.: lembrar-se de
nomes de pessoas ou lugares). Memoria
semantica: mostra-se mais preservada no
envelhecimento, mas podendo apresentar
um leve declinio em idade avancada,

3 Alberini (2005), Baddeley (2000), Budson e Price (2005), Fleischman et al. (2004), Hedden e Gabrieli
(2004), Light (2011), Mitchell et al. (2000), Naveh-Benjamin (2000), Nilsson (2003), Schacter et al. (2010),
Suprenant, Bireta e Farley (2012), Verhaeghen e Cerella (2002).
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Memdria
Implicita
(procedural)

Memoria
Prospectiva

Memoéria de
Longo Prazo

Memoria de
Curto Prazo

Memoria de
Trabalho

espago-temporais. Ja a memadria semantica
faz referéncia aos conceitos e
conhecimentos aprendidos na auséncia de
um referencial temporal ou contextual
especifico. E o armazenamento de
conhecimentos gerais do mundo, ndo
estando associada a um contexto isolado.

Envolve a memdria para procedimentos e
informagGes automatizadas. Consiste no
armazenamento de informagbes em um
nivel perceptual e inconsciente, ou seja, que
ndo pode ser trazido com facilidade a

consciéncia, como por exemplo:
conhecimentos motores e sensoriais e
habilidades = automatizadas  (por ex.:

habilidade de falar de acordo com regras
gramaticais, das quais ndo se estd
consciente).

E o tipo de memdria responsavel pelo
armazenamento de informagdes factuais
referentes a acbGes que deverdo ser
executadas em um tempo futuro. Envolve,
por exemplo, lembrar-se de realizar as
providéncias para uma viagem que ira
acontecer.

Envolve o  critério de tempo de
armazenamento das informagdes. Essa
memodria permite a recuperagdo de
informagées mesmo apds décadas do

momento em que foram armazenadas,
sendo os limites de sua capacidade
desconhecidos. E responsavel pela formacéo
e consolidacdo de um arquivo latente de
lembrancas, que pode permanecer fora do
circuito consciente até que as circunstancias
exijam.

Envolve a codificacdo e o armazenamento
de uma informacgédo por um curto periodo de
tempo (segundos ou minutos) para que as
mesmas sejam utilizadas, descartadas ou
mesmo organizadas para um
armazenamento mais prolongado

Consiste na habilidade de armazenar
temporariamente uma informacgao
(Memobdria de Curto Prazo) e
simultaneamente realizar operagoes
cognitivas complexas e manipular

especialmente para a recuperagdo de

conhecimentos gerais.

Estdvel. Em geral, as informacgdes
armazenadas na memoria implicita estdo
mais preservadas no envelhecimento,
embora o campo de estudos para este tipo
de memodria seja ainda recente e em menor
nuimero quando comparado com a meméria
explicita. Essa discrepancia, possivelmente,
ocorre devido a crenga de que ndo existe
declinio nesses processos com a idade.
Algumas evidéncias, porém, apontam para
possibilidade de um leve declinio.

Declinio leve a pronunciado. A caracteristica
essencial dessa memdria é que a realizagdo
da acdo é auto-iniciada. Esse aspecto é
vulneravel no envelhecimento, consistindo
em uma queixa frequente. Porém, o
declinio dessa habilidade pode ser
amenizado com o uso de estratégias que
podem ser externas (como agendas,
anotagdes, bilhetes) ou internas (como a
associagdo ou o emparelhamento de
informacGes parecidas)

Declinio leve. Os processos de codificacdo e
recuperacdo da memdria de longo prazo
apresentam-se  pouco afetados para
materiais relevantes e significativos, mas
com dificuldade pronunciada no registro de
longo prazo de novas informagdes

Declinio leve a pronunciado em idade
avangada. A manuteng¢dao de informagdes
por um breve periodo de tempo pode ser
prejudicada pelas falhas nos recursos
atencionais e nos mecanismos de inibicdo
de informacgdes supérfluas

Declinio pronunciado. O componente mais
afetado é o executivo central, devido ao
declinio observado na velocidade de
processamento e dos recursos atencionais.
Estes declinios reduzem a quantidade de
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informagdes. E formada por quatro
componentes: a) Executivo central: é o
controlador da atengdo. N3o possui
especificidade modal e  supervisiona
informagGes dos outros sistemas; b) Circuito
Fonoarticulatério: codifica informagdes
fonéticas de forma temporal e sequencial; c)

informacdo a ser manipulada nesta
memoéria e impedem o tratamento
simultdneo da informagdo. Ja os
componentes do sistema fonoarticulatério
e o registro visuo-espacial parecem sofrer
poucos efeitos. A maior dificuldade ocorre
durante manipulagGes mais complexas de

Registro visuo-espacial: codifica a informagGes ou quando mais de uma tarefa
informacdo por um componente visual e tem que ser processada ao mesmo tempo.
outro espacial; d) Alca episddica:

responsavel por um armazenamento

temporario de informagdes provenientes de
sistemas subsidiarios (executivo central) e
pela integragao das informagdes
provenientes da memaria de longo prazo.

Envelhecimento e possibilidades de intervengdo na cognigéo

O crescente campo de estudos sobre o envelhecimento cognitivo abrange, além da
investigacdo das alteragGes no funcionamento mental, as possibilidades de intervencao
junto aqueles idosos que apresentam declinios esperados com a idade ou decorrentes de
doencas neurodegenerativas. Um dos pressupostos subjacentes as interven¢des cognitivas é
que a pratica de exercicios mentais tem o potencial de melhorar ou, pelo menos, preservar o
funcionamento de determinado dominio (Rebok et al., 2014; Valenzuela & Sachdev, 2009).

Na literatura internacional, as modalidades mais comuns de intervencdo cognitiva
2013),
delimitando trés tipos principais: (a) estimulacdo mental, que geralmente envolve a
realizacdo e a pratica repetida de tarefas cognitivas padronizadas, (b) treino cognitivo, que
engloba tarefas de estimulacdo mental, mas avanca em termos de esforco de aprendizagem

parecem caminhar para um consenso taxonomico (Bahar-Fuchs & Woods,

ao focar no ensino de estratégias cognitivas para potencializar os efeitos da intervencdo
(Bruschet et al., 2003; Clare & Woods, 2004), e (c) reabilitagdo cognitiva, conhecida também
como abordagem individualizada, que tem como foco a consolidacdao de estratégias para
melhorar o desempenho na realizacdo de tarefas cotidianas do paciente (Clare et al., 2003;
Clare & Woods, 2004). Essas abordagens sdo complementares e a escolha de um tipo
particular depende dos objetivos da melhoria ou manutencdo cognitiva e do perfil cognitivo
da populagdo alvo (Burschet et al., 2010).

As intervencbes na memodria enquadram-se na modalidade do tipo treino, com a
inclusdo do ensino de estratégias internas (mentais) ou externas para potencializar o
funcionamento desta habilidade. Em revisdo de literatura, Simon, Yokomizo e Bottino (2012)
identificaram duas categorias de estratégias mais utilizadas em programas de intervencao
em memoria para idosos: estratégias restaurativas e compensatdrias. A primeira encontra-se
mais direcionada para idosos que apresentam comprometimento cognitivo leve ou
deméncia, quadros considerados como transtornos neurocognitivos e caracterizados por um
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declinio de um ou mais dominios cognitivos avaliados por meio de testes padronizados e

causando prejuizos funcionais (APA, 2013). J4 as estratégias compensatdrias visam a ensinar

aos idosos novas formas de realizar tarefas cognitivas e mnemaonicas, envolvendo o uso de

auxilios internos e externos. Tais estratégias podem apresentar impacto positivo na

qualidade de vida dos idosos, uma vez que auxiliam na resolucdo de tarefas cotidianas de

forma independente e auténoma (Irigaray, Scheneider & Gomes, 2004). A Tabela 1

apresenta uma sintese sobre as duas categorias de estratégias.

Tabela 2. Estratégias Compensatdrias e Restaurativas.

Estratégias Compensatorias

Visualizacdo: associagao de materiais verbais e informagdo visual. As imagens mentais sao criadas
para facilitar a aprendizagem e recordacdo de material

Método de Loci (ou paldcio da memdria): é uma técnica mnemdnica que depende de relagdes
espaciais memorizadas para estabelecer, ordenar e recuperar informacgGes. Baseia-se em criar
um lugar imaginario, que pode ser inspirado em um lugar familiar (como a prépria casa), ou criar
um lugar imaginario ficticio, ou combinando ambas as coisas. Associa-se mentalmente um lugar
com cada item a ser lembrado

Cartografia Mental (mind mapping): associagdes em torno de uma palavra ou ideia central sdo
feitas usando um diagrama

Categorizacdo e organizacdo: consiste em classificar a informagdo por categoria semantica e
ordem de importancia, de forma a facilitar seu armazenamento e recuperagao

Agrupamento: consiste em agrupar as informacdes a serem lembradas

Cueing: técnica usada para aumentar o desempenho da recordagdo usando pistas fonoldgicas
e/ou semanticas

Auxilios de meméria (memory aids): uso de notebook, bloco de notas, calendarios, agendas, etc.,
fornecendo pistas externas para auxiliar a recordagao

Estratégias Restaurativas

Aprendizagem sem erros: eliminagdo de respostas incorretas ou interferéncias inadequadas
durante o processo de ensino

Recuperacdo espacada: consiste em repetir as informagdes a serem memorizadas em um tempo
curto, mas aumentando gradualmente os intervalos

Vanishing cues: A informagdo a ser memorizada é apresentada repetidamente com a diminuicao
gradativa da frequéncia de apresentacdo

Terapia _de Orientacdo para a Realidade: apresentagdo continua de informagdes orientadas
(nome, data, hora, local, tempo e assuntos da atualidade)

Terapia_de Reminiscéncia: discussdo de eventos remotos, a fim de colocar a prépria vida em
perspectiva

Adaptado de Simon, Yokomizo, & Bottino, C. M. (2012).

E importante destacar que muitos autores classificam os treinos de memdria de

acordo com a quantidade de estratégias mnemonicas envolvidas. Assim, os treinos

classificados como unimodais visam ao aprimoramento de uma Unica estratégia, enquanto
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os treinos multimodais trabalham com varias estratégias. (Martin, Clare, Altsgassen,
Cameron, et al.,, 2011) Estudos tém demonstrado que os treinos multimodais apresentam
melhores resultados e melhores possibilidades de ganhos cognitivos (Hertzgov, Kramer,
Wilson, & Lindenberger 2008). Em 2006, Belleville et al. demonstraram que pacientes com
comprometimento cognitivo leve conseguiram melhorar sua performance em memoria
episdédica (ganho avaliado em testes padronizados realizados logo apds o treino) quando
submetidos a um treino de memdria multimodal. Resultados semelhantes foram verificados
na Alemanha por Kurz, Pohl, Ramsenthaler e Sorg (2009) com o mesmo tipo de populacao,
tendo coletado, além de medidas de memadria, medidas de humor e de atividades de vida
diaria que evidenciaram alteracbes positivas e significativas nessas avaliacdes. Na populacdo
brasileira, Irigaray, Schneider e Gomes (2004) obtiveram resultados semelhantes em
avaliagdes de desempenhos cognitivos, qualidade de vida e de bem-estar psicolégico.

Em relacdo ao formato e a estrutura das intervengdes, os treinos de memdria podem
variar em relacdo: 1) a Modalidade de condug¢do: sessdes individuais ou coletivas; 3) ao
Formato dos estimulos: do tipo lapis-e-papel ou com tarefas computadorizadas; 4) as
Medidas cognitivas: as medidas podem cobrir as habilidades-alvo da intervencao (testes de
memoria) para investigar os efeitos de transferéncia proximal (near transfer), ou as
habilidades nao-treinadas para investigar os efeitos de transferéncia distal (far transfer); 5)
ao Follow-up: exames de acompanhamento a longo prazo para verificar os efeitos de
durabilidade temporal da intervencao (Santos & Flores-Mendoza, no prelo).

Eficacia dos programas de intervengdo em memoria

Um dos maiores ensaios clinicos randomizados e controlados de treino cognitivo para
idosos é o ACTIVE - Advanced Cognitive Training for Independent and Vital Elderly realizado
entre abril de 1998 e dezembro de 2004, sob coordenacdo do New England Research
Institute (NERI) e abrangendo seis areas metropolitanas dos Estados Unidos (Ball et al., 2002;
Bahar-Fuchs, Clare, & Woods, 2013). O estudo envolveu um total de 2.832 idosos (65-94
anos) e participantes formaram trés grupos para treino de habilidades especificas (Memoria,
Raciocinio e Velocidade de Processamento), sendo que o grupo de Meméria contou com 711
idosos (Grupo controle com 704 participantes). Em relagdao aos resultados, observou-se um
aumento significativo no desempenho dos grupos de treino em compara¢dao com o grupo
controle nas habilidades treinadas, incluindo o grupo de treino de memdria (p < .001).

Um follow-up de dois anos apds o treino com amostra de 2.832 voluntarios
reportou uma estabilidade dos ganhos — o follow-up foi precedido de quatro sessdes de
booster, porém, ndao foram observados efeitos de generalizacdo dos ganhos para atividades
cotidianas (Ball et al., 2002). No acompanhamento de cinco anos, também ndo foram
identificados efeitos de generalizacdo para atividades da vida didria (tamanho de efeito =
0.20, IC 99% = -0.06 — 0.46), contudo, os ganhos sobre o desempenho testes padronizados
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de memodria permaneceram significativos (tamanho de efeito = 0.23, IC 99% = 0.11- 0.35).
Finalmente, em 2014 foram divulgados os resultados de 10 anos de acompanhamento da
amostra que recebeu os trés tipos de intervencao e o treino de refor¢o 11 e 35 meses apds o
treino original (Rebok et al., 2014). Para o grupo de meméria, observou-se um efeito de
generalizacdo para atividades da vida cotidiana (tamanho de efeito = 0.48, IC 99% = 0.12 —
0.84), porém, ndo foram identificados efeitos do treino sobre o desempenho em tarefas de
memoaria.

Em revisdo de literatura, Gates, Sachdev, Singh, & Valenzuela (2011) avaliaram
evidéncias internacionais para eficacia de dez intervencdes em treino de memdria para
idosos com uma amostra total de 305 participantes com idade entre 63-76 anos. Os autores
encontraram tamanhos de efeitos que variaram de fraco a forte (0.10 a 1.21) sobre os
resultados do treino cognitivo no desempenho em tarefas de memdria. A variacdo dos
resultados foi atribuida pelos autores a heterogeneidade dos programas de intervencgao, que
incluem tipos diferentes de estratégias mnemonicas e, por vezes, o treino de habilidades
cognitivas distintas da memdria (por ex. raciocinio). Em relacdo aos programas que
incluiram, além das técnicas de memorizacdo, a estimulacdo de outras fungbes cognitivas —
como atengdo e velocidade de processamento - os autores concluiram que este formato
potencializou os beneficios da interven¢dao sobre a memdria, encontrando tamanhos de
efeitos de magnitude forte (0.88 a 1.18), sinalizando o impacto positivo de treinos
multimodais que foquem em dominios cognitivos associados.

Hertzog et al. (2008), em sua revisdo, concluiram que os programas de treino de
memoaria (mais comumente a memdria episdédica) apresentam uma limitagdo no tocante a
generalizacdo dos ganhos para outras funcbes e habilidades cognitivas mais amplas. Em
geral, os ganhos ficam restritos as tarefas especificas que foram treinadas, ndo se
generalizando para outros dominios da cognicdo (por ex. treinos de memadria raramente
reportam efeitos de ganho em tarefas de raciocinio). A despeito dessa conclusdo, os autores
encontraram duas excecOes em potencial referentes a programas de treino de memaria que
obtiveram resultados promissores na generalizagdo dos ganhos. A primeira excecao diz
respeito aos programas que incluiram, além de técnicas de memorizacdo, o treino em
Memoria de Trabalho, que envolve tarefas de planejamento, atencdo dividida e velocidade
de processamento (por ex. Basak, Boot, Voss & Kramer, 2008; Dahlin et al., 2008). A segunda
exce¢do sao os programas de intervengao que ensinaram estratégias de memorizagdao por
meio de uma orientagdo metacognitiva, que envolve treinar a abordagem de processamento
para estratégias mnemonicas por meio do desenvolvimento de rotinas procedurais
(automatizadas). Nesta ultima abordagem, os idosos sdo incentivados a julgar e monitorar a
eficacia das estratégias utilizadas. Intervengdes orientadas para a metacognigao provaram
ser eficazes em contextos de sala de aula (Pintrich, Wolters & Baxter, 2000) e em tarefas que
simulam a tomada de decisdo (Batha & Carroll, 2007). A caracteristica essencial de
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intervengdes metacognitivas é treinar os individuos para avaliar as demandas de
processamento para selecionar, implementar e avaliar as estratégias durante a realizacdo da
tarefa.

E possivel que as limitagdes sobre transferéncia nos classicos estudos de treino de
memoria talvez sejam, desta perspectiva, uma consequéncia da natureza do foco dos
programas de treino, voltados exclusivamente para processos especificos (por ex.
Meméria Episddica), ao invés de incluirem mecanismos por meio dos quais as pessoas
alcancam controle cognitivo em uma ampla variedade de tarefas e contextos. A respeito da
eficacia das diferentes técnicas e estratégias de memodria utilizadas nos programas de
intervengdo, a drea também encontra limites no avango das conclusdes devido a natureza
heterogénea dos programas. Os treinos de memdria comumente utilizam uma variedade
ampla de estratégias e técnicas, dificultando a andlise de eficacia de cada estratégia
separadamente.

O presente artigo conduziu uma revisao dos estudos nacionais em treino de meméria
para idosos, com objetivo de tracar um perfil do panorama nacional sobre a area no que
tange aos aspectos metodoldgicos das intervencbes e a eficacia reportada nos estudos
quanto ao impacto dos treinos no desempenho cognitivo de idosos.

Método
Procedimentos
Foram pesquisados, entre janeiro de 2000 e abril de 2016, os termos (em portugués

e inglés): treino de memdria, envelhecimento, idoso e brasileiro nas bases Scielo, PsycInfo e
PubMed. Como critérios de inclusdo para analise dos artigos, utilizou-se: 1) Artigos escritos
em portugués ou inglés; 2) Estudo com populacdo de idosos saudaveis (a partir dos 60 anos
e sem diagndstico de quadro demencial) ou com comprometimento cognitivo leve; 4)
Estudos que incluam, pelo menos, avaliacbes antes e apds a intervencdo; 5) Estudos que
utilizem analises estatisticas para embasar as inferéncias sobre os dados. Foram excluidos
estudos com grupo clinico (quadro demencial em estagio moderado a grave). Nao foram
considerados como critérios de exclusdo: a ndo-randomizacao na distribuicdo da amostra e a
auséncia de grupo controle.

Os estudos foram analisados em relacdo a: a) Numero de sessdes; b) Perfil da amostra;
d) Medidas cognitivas utilizadas; e) Modalidade de conducdo (coletiva ou individual); f)
Eficacia das intervencdes; g) Exames de acompanhamento a longo prazo.

Resultados

Foram analisados 15 estudos nacionais, que se enquadraram nos critérios de inclusao
deste artigo. Para alguns trabalhos de tese/dissertacdo, ndo foram identificados artigos com
publicacdo dos resultados, e tais fontes foram, portanto, unicamente analisadas: Santos
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(2010) e Lasca (2003). Alguns artigos foram substituidos pela analise da tese/dissertacdo que
os originaram com fins de ampliar o acesso a informacdes detalhadas sobre as intervengdes.
Foram eles: Brum (2012), Chariglione (2014) e Olchik (2008).

Os estudos estdo apresentados por ordem crescente de publicacdo. Para andlise dos
resultados, os mesmos serdo referenciados de acordo com a seguinte numeracao atribuida:

(1) Lasca (2003) (2) Yassuda et al.(3) Olchik (2008) (4) Silva & Yassuda(5) Lima-Silva et al.
(2006) (2009) (2010)

(6) Lima-Silva  &(7) Santos (2010) (8) Carvalho, Neri e(9) Aramaki &(10) Brum (2012)

Yassuda (2011) Yassuda (2010) Yassuda (2011)

(11) Dias & Lima(12) Teixeira-Fabricio(13) Paulo & Yassuda(14) Chariglione(15) Zimmerman et al.

(2012) et al. (2012) (2012) (2014) (2014)

As informacdes individuais de cada estudo em relacdo ao desenho, participantes,
caracteristicas da intervencdo e resultados serdo apresentadas nas tabelas de 4 a 8.

A partir da analise da estrutura das intervengdes reportadas nos estudos de treino de
membdria, é possivel observar algumas caracteristicas que delimitam tendéncias no campo
da pesquisa nacional. Dentre elas, destaca-se o predominio absoluto da modalidade coletiva
de intervencdo, utilizada em 100% dos estudos (Observacdo: Ressalva-se que o estudo 15
ndo informou a modalidade de intervencdo) na qual as sessdes de treino sdo conduzidas em
grupos que variam em numero de participantes. No tocante ao numero de sessdes, 0s
quinze estudos catalogados nesta revisdo apresentaram uma grande variagdo, com treinos
variando de apenas duas sessdes (estudo 1) a intervencdes de doze encontros (estudo 11). E
possivel observar uma tendéncia a desenhar intervengdes com nimero de sessdes superior
a cinco: no total, dez estudos tiveram intervengdes com nimero de sessGes superior a cinco
(66.7%), porém, apenas dois estudos (13.13%) tiveram intervengdes com pelo menos dez
sessOes. A duracdo das sessdes para os treinos em grupo foi de aproximadamente 60
minutos.

Em relacdo ao tamanho amostral, os estudos variaram de 16 participantes (estudo 9) a
112 participantes (estudo 3), sendo que dos 15 estudos, 9 apresentaram amostras
superiores a 50 participantes (60%). Sobre o recrutamento dos participantes, todos os
estudos realizaram seu recrutamento na comunidade, ndo havendo nenhum estudo de
treino de memodria conduzido em instituicbes de longa permanéncia para idosos. Dois
estudos incluiram em seu grupo amostral, além de participantes saudaveis, idosos com
guadro de comprometimento cognitivo leve (estudos 3,10). Em relacdo a outros quadros de
saude, foi identificado um estudo com idosos hipertensos (estudo 6) e com diabetes (estudo
13).

A despeito do tipo de memoria foco da intervengado, a quase totalidade dos estudos
(93.3%) teve como habilidade-alvo da intervencdo a meméoria episddica, com excecdo do
estudo 15, que focou na memoaria de trabalho. O estudo 7, por sua vez, teve como foco a

40



Revista E-Psi (2016/7), 6(1), 31-55
Golino & Golino

memoria de longo prazo e de curto prazo utilizando o critério temporal de classificacdo da
memoaria. Ja o estudo 12 classificou as habilidades treinadas como, além da memodria
explicita, a memodria implicita. Em relacdo as estratégias utilizadas, observou-se uma
tendéncia para o uso das estratégias de categorizacdo (46.7% dos estudos), imagem mental
ou visualizacdo (33% dos estudos) e associacdo (20% dos estudos). Além dessas estratégias,
foram citadas, também, organizacdo (estudo 1) e repeticdo (estudo 7). E possivel classificar
os estudos de treino de memadria em unimodais (quando apenas uma estratégia mnemonica
é ensinada) ou multimodais (quando mais de uma estratégia é treinada). Em relagdo aos
estudos analisados neste artigo, a maioria dos treinos (60%) foi classificada como
multimodal. Sobre a inclusdo de treino de habilidades ndo-mnemonicas na intervencao,
33.3% dos estudos incluiu a estimulacdo de fung¢des diversas, com predominancia dos
componentes atencionais, em consonancia com o padrdo observado na literatura
internacional (Gates et al., 2011). Apenas um estudo (11) associou ao treino de memédria
incluiu exercicios fisicos.

Em relacdo as medidas cognitivas utilizadas, a andlise restringiu-se a bateria pré e
pos-intervencdo e utilizou como critérios: a) Uso de escalas de rastreio cognitivo (por ex.
Mini Exame do Estado Mental - MEEM, Teste Cognitivo Breve - TCB); b) Uso de medidas
subjetivas (escalas de auto-relato); c¢) Uso de escalas cognitivas ndo-restritas a psicélogos; d)
Uso de testes cognitivos restritos a psicélogos (avaliados e com parecer favordvel pelo
Conselho Federal de Psicologia). A Tabela 3 faz uma sintese dos resultados a partir desses
critérios, indicando a percentagem de estudos que incluiu, em sua bateria, cada tipo de
medida - ressalta-se que todos os estudos utilizaram mais de uma medida pré e pds-teste.

Tabela 3. Caracterizagdo dos estudos em fungdo das medidas pré e pds-treino

Tipo Estudos %
Rastreio cognitivo 40%
Medidas subjetivas 60%
Medidas ndo-restritas a psicologos 93.3%
Medidas restritas a psicologos 26.7%

No tocante a eficdcia dos protocolos de intervencdo utilizados, este aspecto foi
analisado a partir de resultados significativos (p < .05) intergrupo, isto é, comparagdes entre
grupo experimental e grupo controle apds a intervencao para medidas objetivas com
anadlises que fornecem inferéncia sobre efeito de treino (por ex. analise de variancia). O
levantamento mostrou que dos 15 estudos, apenas 10 (66.7%) efetuou analises passiveis de
inferéncia sobre efeito de treino. Os demais estudos reportaram apenas analises intragrupo
ou de diferencas de delta entre os ganhos de desempenho no pds-teste. Do grupo com
andlises validas para inferéncia sobre efeito de treino, 9 estudos (60%) indicaram efeito de

41



Revista E-Psi (2016/7), 6(1), 31-55
Golino & Golino

treino para pelo menos uma medida objetiva utilizada na bateria pré e pds-teste (foram
excluidas deste cOmputo as medidas subjetivas).

Finalmente, cabe ressaltar que apenas dois estudos conduziram exames de
acompanhamento (follow-up): Aramaki e Yassuda (2011) realizaram um follow-up em 16
participantes, 18 meses apds receberam um treino de memdria de 5 sessoes, duracao de 60
minutos cada, porém, sem avaliacdo de grupo controle, o que inviabiliza inferéncias sobre os
resultados. Brum (2012) realizou dois acompanhamentos em uma amostra de 61
participantes, sendo o primeiro um més apds a intervengado e o segundo, seis meses apds o
treino original, com follow-up também para o grupo controle, porém, os resultados
reportados ndo sustentaram estabilidade temporal dos ganhos do treino. Os demais estudos
(86.7%) ndo reportaram resultados de acompanhamento a longo prazo. Essa tendéncia
reflete uma das principais limitagdes metodoldgicas da area, também presente nos estudos
internacionais, inviabilizando conclusGes mais substanciais sobre a manutencao dos efeitos
de ganho a longo prazo. As tabelas 4, 5, 6, 7, 8 apresentam uma sintese dos estudos
analisados neste trabalho, no tocante aos participantes, instrumentos, intervencdo e
resultados.
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Tabela 4. Sintese dos estudos (1, 2, 3).
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Tabela 5. Sintese dos estudos (4, 5, 6).
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Tabela 6. Sintese dos estudos (7, 8, 9).
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Tabela 7. Sintese dos estudos (10, 11, 12).
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Tabela 8. Sintese dos estudos (13, 14, 15).

OAljedieu
0sSINJsIp 9p sejalel 3 |egJaA  eppuIN|}
wo OL:wQEwmw_u nojuswne :eiss0d Oaz‘_mv

(159 Buijhey 1sa) Suieln |iedy)
BAIUBOI SpEPI|IGIXa)4 3 0B3IqIUI B SepIpaW
wa oyuadwasap nojuawne ]|\ odnio

'(6€°0- =4 ‘S0° >d ‘05°2S =n) 3|013u0D
odni8 o 3 snjinwns odni8 o anua 9 (0€0-
=1 ‘50’ >d ‘00°SOT =n) °|osuo0) odnud o
9 OW3IWN odnud o aJsua seanediiusis
seduasaylp Doy  3sod asieuy (S0
>d ‘gzl = (Z)H) eisodsas ap saIn o eised
eAnedljIusis ewdtoy  9p 9s-nojuasalde
RIELTIU essd ‘oeduantaiul-sod
ojusawow ON ‘sodnig ENE]
oe5uanajul ap odi} op elpUIN|JUl opuedipul
‘susSew! 9P 0USWIIDYUOIDS BP 1S9
ejed waSe}sa) ep SOjUBWOW S|OP SO 43U
QluswWednsieIss weduayp  sodnu8  sQ

SOJUIWOW SIOP SO 2J3Ud oyuadwassp
ap olulpap aAnoy 39 *(99'2=dd ‘0T°T-=)
oAneSau ejsp :39 o esed {oyuadwassp
Jouaw wedipul S$9102S9 mmho_m|EM
TBI0F-IS (¢S T=dd ‘8L°0-=/) OA3eSaU e1ap

:39 0 esed [OyUSdWaSSp JOUSW WEDIPUI
5310059 salolew

BLIOWRW-[)S "21s91-sod
ou oyuadwasap ou ojudWnNe D9 3 3I9
o eted :N)Q "(¢6'€=dd ‘T=) OAisod eyap
D9 0 eled '(¢8'G=dd ‘89'T-=W) OAleSau
e)op :39 o esed [B3US0P € 21(0S SEAljESau
S9pnjile  Wedipul So100S3 SO}EB) GI-LLV

sopey|nsay

0BssnasIp
esjed sieossad seyyesSojoy 9p osn  ‘seiojeraw
9p oednpoud ‘sagiued o sewsod soe sepeuolde[as
seun8iy ap oedeziensin ‘edisnw e oeduale ueisaud
‘sewaod ap eJNIa| :0PIUIAISIUI DP SDIJISI2100I0)
Oopew.ojul OeU :3PDPI[DPOJA ‘0essas Jod

SeJoy senp ‘Seuewas s1as :DIoUINDaIS ‘gT :5905535 N
elsaod odnig

91uauodwod

eped Jeinwiisa esed sapepiaile wod ‘As|ppeg ap
O|3pow Ou opeaseq :0pIUaAIIUI DP SDIJISII2100I0)
Opew.Jojul OBU :3PDPIJDPOLA ‘eped yg ‘euewas Jjod
0BSS9S BWN :D)2UZNDaIS ‘9 :5305595 ap 5N LN odnig

sel3ael1se

9p OulsuU® WO0d EelLOWaW Bu 030} :(oAniuSod
oulasl) OW3IN ‘elpJel 3 eleipawl ogSesadndas wod
SelI01Sd 9p opdezliowaw d suaSew| ap oedeziowaw
‘seanejed ap oedezli0891ed ‘sasely ap oedeziowaw
‘seaneled  op oedezuowaw  ‘|lensia  epugnbas
:eLIOWSW BU 020} :(|eIUsW oede|nwiisa) SNTININILS
0DJUaAIa1U] DP SDIIIS]12100I0)

odnug

:2pDPI[DPOJ] ‘eped Yz 9p OBS5eJnp WOD ‘BUBWSS
Jod zaA ewn ‘saQsses 9:DJUINDAIH/5305535 ap 5N

‘oliepua|ed 3 oedeldosse

SEpeUISUd se|S931elis3 'S939geIp 9 03USWIDAY|IAUD
21qos |euoideanpa opnajuod 15905595
0DUSAI53U]T DP SDJ13SI19300I0)

odnu3 :3pbpIDPOA

‘|euewas ejpuanbaly epewsojul [0}

OBN "WQZT @p OBJeInp Wod 0BSSaS eped :pPuINbai{
§ 5305535 3P G

oeSuanau|

UISuoISIA
Sp Seye) ap 1S9 .
1531 Supje ledL .
159 SuljAey .

oejedunwo)

ep oedeljeAy

9p |e3JIUON
0]02010.1d .
NITISdN3IN .

suadewl ap
01UaWIDAYUOIDI
sp 91591 .
selnejed ap
aJAl|  oedesadndau
ap 9159 .
(g @ v s905.49A)
0150J-aWou
oede|o0sse
ap 91591 .
|ensIA
BLIOWSN 9p 91591 .

1INGY-1SaL
Aowsn
|eJoineyag
peswuaAly .
(1XS) ound
30D 9159 .
(NYQ) [ewiue
— |eq4aA epuaN|4 .
(6T-L1V) se12qeiq
eled sapniy
9p  ouBUOSAND .

sojusawnJisu|

(zro)eeet

:oedezie|0dsa ap eIpaIA
(60°%7) 05°£9 :9pep! 3p eIPIN
elsaod odnio

(0s'%)

QE'ET :0edez1ie|03Sd 9P BIPIN
(25°€) 8889 :apep! ap 1PN
1IN odnup

odnu3 eped

O opeuw.Jojul 10} OBN
or=N

°p U

”

Soue €T< [0959
Wod %579 ‘9T = N :3[0/3U0)
Soue €T < |0959
wod %818 ‘TT = U :(DAIIUDOD

0D3D[NWIISa) snjinwns
soue
€T< |03S® WOd  %85CL ‘LT

= u :(OA;3IUPOD oUITl) OWNIN
€S=N

‘sajuedioiied sop sapepl

Se  sepew.ojul Weioj OeN
'J9 @ 39 o eued sopesedas
SOpEp SOpew.Jojul weloy OeN
9T =N:D5

6T=N:39

ogjez1ie|0sa

9p soue § e T WOd
odni8 op %5‘/9 wod ‘pg = N

sajueddilied

1IN odnig
Op OAl}e 3]0JJUOD OpRJIIPISUOD
10} e1saod odnu8 QO ‘(elsa0d)
IS804 Wa epeaseg ogde|nwiisy
3 (L) oyleqel ®p eHOWIN
ap oulaJl :saQduaniziul senp
Sepe1sal  WEeJo4  "BIDURIUIAUOD
Jod sopeinuoal siaAepnes sosop|

‘soualnsesjul opejndivew

10 wadelsa) ep ojuLWOW
Jo}ey o 9 somalns  auud
opejndiuew 10} oeduaAsLlul

ap odi} JOley O dpuUO ‘T X €
01SIW |ElI0IR) OJUSWIESUISP WNn
opuazeyad ‘ElLOWAW B 3qOSs
(oeduansaqul  sod E} 24d)

wase1sa) ep oluawow
0 9 (9J043U0) 3 sn|hwnis
‘OW3IN) oegSuanJRul  3p
odiy op ou3)2 O Jeleae
ap wiy e sagiesedwod
sepezi|eas we.o4

(oe5eziwopues
24qos saQdewdojul ey oeu)

J5 @ 39 WS EpIPIAIp |04 elIsOWY
'dSN eu opezijea. olnaid opnisa
wn ap sopeinJdal sajueddied
SO ‘elpugwap o oessaudap
9p SEWOlUIS WIS ‘s919gelp Wod
sosop! Jod ejsodwod eiisowy

oyuasaqg

(sT)

(1)

(€1)

opnis3y

47



Revista E-Psi (2016/7), 6(1), 31-55
Golino & Golino

Discussao

O desenvolvimento de programas de estimulacdao da meméria para idosos com foco na
prevencdo do declinio cognitivo, principalmente de sistemas de memodria, pode contribuir
para a potencializacdo do funcionamento mental nesta etapa da vida ou mesmo para
retardar o declinio cognitivo e prejuizos funcionais associados a quadros demenciais (Gates
et al.,, 2011; Valenzuela & Sachdev, 2009). A crenga de que o envelhecimento constitui um
periodo de deterioracao inevitavel estd sendo atualmente desafiada pelas iniciativas de
intervengdo cognitiva que vem evidenciando a possibilidade de retardar ou reverter o
declinio cognitivo em idosos, mais especificamente o seu desempenho na memédria
(Belleville et al, 2006; Calero & Navarro, 2007; Kelly et al., 2014).

O presente estudo de revisdo sistemadtica pretendeu tracar um perfil das principais
caracteristicas dos estudos experimentais em treino de memdria para idosos no cenario
brasileiro. Foram analisados quinze estudos, publicados entre os anos de 2002 a 2014, que
nos forneceram suporte para as conclusdes sobre as tendéncias metodoldgicas da area. no
contexto brasileiro. Uma primeira consideracdo neste aspecto diz respeito as habilidades
mnemaonicas mais prejudicadas no processo de envelhecimento e sua representagdo como
habilidades-alvo das intervengdes nacionais. Foi possivel observar que a memoria episddica,
um dos tipos de memdria mais afetados, foi predominantemente contemplada nos treinos,
porém, havendo uma lacuna para outras habilidades, tais como a memodria prospectiva e a
membdria de trabalho - esta ultima muitas vezes contemplada nos programas de intervencao
voltados para fungbes executivas (vide Reijinders, Van Heugten & Van Boxtel, 2013). Essa
tendéncia nacional, contudo, reflete o cendrio internacional, com equivalente predominio da
memoaria episddica como principal habilidade-alvo dos treinos de memoaria (Papp, Stephen,
& Peter, 2009; Kelly et al.,, 2014). Houve, também uma consonancia com a literatura
internacional a respeito das estratégias mnemonicas mais trabalhadas (categorizacdo,
associacao, imagem mental, dicas externas), porém, com uma menor representacdo de
outras estratégias largamente estudadas na literatura internacional, como a cartografia
mental e a recuperacdo espacada (Simon, Yokomizo, & Bottino, 2012. Gates et al., 2011). A
inclusdo de um treino de atencdo anterior ou simultaneo ao treino de memdria consiste em
uma sugestdo ja bem consolidada nos estudos de meta-analise internacionais (Kelly et al.,
2014, Gates et al., 2011, Martin et al., 2011), porém, foi seguida por apenas 1/3 dos estudos
analisados neste artigo.

Em relagdo ao formato das intervengdes, todos os estudos 100% dos estudos
analisados optou pela modalidade coletiva com a conducdo das sessdes em grupos de
participantes, ao invés de individualmente. Um argumento largamente utilizado pelos
autores para justificar a opcdo pela modalidade coletiva é o aumento observado da
motivacdo e adesdo dos participantes ao treino, além da troca de experiéncias e
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aprendizagem entre os participantes. Além disso, a conducdo do treino em grupo oferece a
vantagem de alcangar um maior nimero de participantes do grupo experimental em menor
tempo. Por outro lado, as intervenc¢des individuais apresentam como vantagem a mediacao
do ensino das estratégias mnemonicas de acordo com o nivel de habilidade do individuo. A
literatura internacional ja disponibiliza alguns resultados comparativos entre a modalidade
coletiva e individual de intervencdo. Em estudo de meta-andlise, Kelly et al. (2014) reporta
que os participantes do treino em grupo tenderam a melhorar o auto-relato da sua memoria
em comparac¢do com os participantes dos treinos individuais (Z = 0.97), embora o efeito nao
tenha sido significativo (p = .14). Ndo houve diferenca entre os grupos no desempenho em
medidas de recordac¢do imediata (p = .87). Sobre o nimero de sessdes, que variou de 2 a 12,
sendo que apenas dois estudos apresentaram intervencdoes com 10 ou mais sessées. Em
estudo de meta-analise conduzido por Kelly et al. (2014), concluiu-se que a eficacia dos
treinos foi maior quando as intervencdes apresentaram pelo menos dez sessdes, (duracdo
de cerca de 60 minutos cada) com repercussdo positiva na manutencdo temporal dos
ganhos e na transferéncia para habilidades nao-treinadas.

A prdoxima consideracdo metodoldgica diz respeito as medidas cognitivas pré e
pos-teste utilizadas nos estudos. E possivel observar um predominio das medidas
nao-restritas a psicélogos e esta opgao, feita pela maioria dos autores, pode se dever ao fato
de os treinos de memoéria poderem ser conduzidos por diversos profissionais da saude.
Contudo, dos 15 estudos analisados neste artigo, constatou-se que em 14 havia pelo menos
um psicologo presente na conducdo dos trabalhos. Sendo assim, uma outra hipdtese
levantada para explicar o uso predominante de medidas de dominio comum é a facilidade
de acesso e a menor quantidade de recursos financeiros que tais medidas demandam. Esta
opc¢ao, no entanto, traz graves prejuizos ao processo inferencial dos estudos no tocante aos
ganhos cognitivos alcancados, uma vez que tais conclusdes se amparam, em grande parte,
em medidas que ndo sdo submetidas a avaliacdo e aprovacdo da comissdo consultiva do
Conselho Federal de Psicologia (Sistema de Avaliacdo de Testes Psicoldgicos:
http://satepsi.cfp.org.br/), que avalia com rigor os indices psicométricos das escalas (fontes
de evidéncia de validade e precisdo) e a presenca de estudos satisfatérios de padronizacao e
normatizagao para contexto brasileiro.

Uma outra ressalva em relacdo as medidas pré e pds-teste mais utilizadas nos estudos
analisados neste artigo diz respeito ao uso de escalas de rastreio cognitivo, primordialmente
destinadas a compor o diagndstico de quadros demenciais (por ex., Mini Exame do Estado
Mental) como medidas de pré e pds-teste para embasar inferéncias sobre os efeitos do
treino. Tais escalas sdo classificadas como de triagem e, portanto, pouco sensiveis as
alteracdes cognitivas mais sutis (Aprahamian, Martinelli, & Rasslan et al., 2008; da Mota,
Banhato, Silva, et al.,, 2008; Lourenco & Veras, 2006). Observou-se que alguns estudos,
porém, as utilizaram como medidas pré e pds-treino e ndo como triagem dos participantes,
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o0 que pode ter levado a uma superestimacdao dos ganhos de intervencdo. Aliado a isto,
temos as medidas subjetivas (auto-relato sobre percepcdo da memoria, queixas de
memodria, satisfacdo e qualidade de vida), utilizadas também para embasar inferéncias sobre
o efeito de generalizacdo dos ganhos do treino para outros contextos (normalmente para o
contexto do funcionamento cotidiano). As medidas subjetivas sdo também extensamente
utilizadas na literatura internacional, mas recebem criticas vigorosas quando utilizadas para
basear inferéncias sobre ganhos de treino (por ex. Hertzgov, 2008), ja que o auto-relato é
uma medida suscetivel a vieses do informante, comprometendo, portanto, sua validade.

Dentre os estudos nacionais revisados que utilizaram medidas objetivas e restritas ao
uso do psicdlogo, observou-se que o estudo 2 incluiu em sua bateria o subteste
Transferéncia de Simbolos da Escala Wechsler de Inteligéncia para Adultos, na versdo
WAIS-R, que ndo consiste na versao atualizada do teste WAIS e aprovada pelo Satepsi. O
mesmo ocorreu no estudo 8, que utilizou o subteste Cédigos também da versao WAIS-R. Ja
os estudos 12 (subteste Cddigos da versdao WAIS-III) e 15 (teste NEUPSILIN) utilizaram
medidas atualizadas e aprovadas pelo SATEPSI. Conclui-se, assim, que apenas 13.3% dos
estudos fez uso de escalas cognitivas com aprovacdo no SATEPSI e de uso restrito a
psicologos, o que permite concluir que a area sofre de um problema na mensuragdo dos
efeitos dos treinos de memoria.

E preciso destacar, como limitacdo da &rea, a falta de uma adequacdo e padronizacdo
no relato dos desenhos dos estudos, o que faz com que informagdes primordiais nem
sempre sejam reportadas: o processo de randomizacdo na selecdo da amostra e na
distribuicdao dos participantes, a condi¢ao cego - quando os participantes desconhecem se
estdo na condicdo experimental ou controle — ou duplamente cego (double blinding) -
guando participantes e pesquisadores desconhecem quem esta na condi¢cdo experimental
ou controle - sdo exemplos de aspectos fundamentais do desenho raramente reportados nos
estudos nacionais analisados. Possivelmente este problema serd superado a medida que os
autores basearem-se em guidelines internacionais para relato de ensaios clinicos, tais como
o Consolidated Standards of Reporting Trials (CONSORT:
http://www.consort-statement.org/.

Durante a andlise dos estudos, alguns problemas metodolégicos que fragilizam ou
impedem inferéncias causais sobre os efeitos do treino foram observados. Dentre eles,
destacam-se a auséncia de um grupo controle em dois estudos (9 e 12), a consideracdo de
dois grupos de treino em habilidades especificas distintas um como controle do outro
(estudos 4 e 15) e o recrutamento de participantes de grupos que ja ofereciam estimulacao
para a memoria (estudo 12). Aliado a isto, o presente levantamento mostrou que dos 15
estudos, apenas 10 (66.7%) efetuou andlises passiveis de inferéncia sobre efeito de treino e
deste grupo, 9 estudos indicaram efeito significativo de treino para pelo menos uma medida
objetiva utilizada na bateria pré e pds-teste. Finalmente, ressalta-se a auséncia do célculo
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(ou relato) do tamanho do efeito nesses estudos, algo fundamental para compreender quao
forte ou intensa é a diferenca observada entre os grupos.

Finalmente, destaca-se que muitos s3ao os desafios para a conducdo de ensaios
experimentais, especialmente em se tratando da investigacdo da hipdtese do
enriguecimento cognitivo dada a dificuldade de se isolar o efeito do treino de outras
varidveis (Hertzgov et al., 2009; Salthouse, 2006). No cenadrio brasileiro, tais desafios se
intensificam com as limitagdes metodoldgicas citadas e com a auséncia de estudos de
acompanhamento a longo prazo (follow up) para inferir sobre efeitos de durabilidade
temporal e generalizacdo dos ganhos do treino. Assim, é fundamental que a pesquisa
nacional sobre treino de memdria para idosos seja fortalecida em termos de ampliacdo de
estudos e alcance um aperfeicoamento no tocante aos aspectos metodoldgicos e a
adequacgao no delineamento e relato dos seus resultados.
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Memory training for elderly: A revision of the Brazilian studies

Abstract

This paper conducted a review of the national literature on memory training for older adults and aimed to verify
the methodological aspects of the interventions and its effectiveness. Papers published from January 2000 to
April 2016 were searched in Scielo, Psycinfo and PubMed using the terms (in Portuguese and English): Memory
training, aging, elderly and Brazil. In the end, 15 papers were found, and their results analyzed, resulting in the
following synthesis: a) the number of sessions ranged from 2 to 12; b) the number of participants ranged from
16 to 112; c) the sessions were conducted in groups in all studies; d) 93.3% of the studies targeted the episodic
memory; e) the pre and post-intervention testing and assessment sessions included: measures not restricted to
psychologists (93.3%), measures restricted to psychologists (26%), cognitive screening scales (40%) and
subjective or self-report assessment tools (60%); f) significant effects of training have been reported in 60% of
the studies; g) almost all of the studies (87%) did not employed long-term follow-up examinations (follow-up).
In conclusion, the national scene in memory training for the elderly presents significant methodological
limitations and needs to move forward in terms of increasing the number of randomized controlled trials and
long-term follow-up examinations, in order to improve the number and the quality of durability effects and
generalization evidences.
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