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ARTICLE INFO  ABSTRACT 
 

Introdução: O envelhecimento ocorre pela queda de todos os processos fisiológicos, o que 
ocasiona em alterações de órgãos e sistemas, gerando diminuição de força muscular e déficit de 
equilíbrio. Esses processos podem tonar-s e complicados se o indivíduo for sedentário. Objetivo: 
Identificar como a prática de atividade física influencia na melhora do equilíbrio em idosos 
portadores de Doença de Alzheimer. Métodos: Trata-se de uma revisão integrativa realizada em 
base de dados. Foram incluídos artigos publicados entre os anos de 2017 a 2021, nos idiomas 
português e inglês. Foram utilizados os descritores: Doença de Alzheimer, Equilíbrio e 
Fisioterapia. Os artigos foram analisados pelo título, resumo, base de dados, e ano. resultados: 
Dez estudos foram analisados na pesquisa, Todos os artigos utilizados nesta revisão foram 
escritos em língua inglesa, a média de participantes dos estudos foi de 79,5 idosos, a amostra 
populacional foi com pessoas de ambos os sexos, institucionalizados e residentes em comunidade; 
os estudos que fazem parte do universo desta pesquisa demonstraram a realização de exercícios de 
baixo, médio e alto impacto a fim de verificar se sua realização é capaz de melhorar o equilíbrio 
em idosos portadores de Alzheimer. Conclusão: A partir deste estudo foi possível concluir que a 
prática constante de atividade física e exercícios fisioterapêuticos, são eficazes na melhora dos 
efeitos causados pela Doença de Alzheimer, reduzindo a dependência na realização de tarefas e 
consequentemente melhorando a qualidade de vida destes idosos. 
 
 

 
 
 

 

 

Copyright © 2021, Naynara Lima Luz et al. This is an open access article distributed under the Creative Commons Attribution License, which permits 
unrestricted use, distribution, and reproduction in any medium, provided the original work is properly cited. 

 
 
 
 

 
 

 
 

 

INTRODUCTION 
 
Com o envelhecimento ocorrem alterações físicas, funcionais, 
psicológicas e sociais (SIQUEIRA, 2019). A maioria das pessoas 
idosas são acometidas por doenças e agravos crônicos não 
transmissíveis (DANT), que se manifestam de forma mais expressiva 
com o avanço da terceira idade. Desse modo, podem afetar a 
funcionalidade dessa faixa etária, gerando um processo incapacitante 
que os faz necessitar de constante acompanhamento, uma vez que há 
comprometimento da qualidade de vida (VENTURA, 2018). No 
Brasil, o índice de envelhecimento está em constante mudança com o 
passar dos anos. Estudos apontam que em 2008, para cada 100 
crianças existiam 24 idosos de 65 anos. Em 2050 para o mesmo 
número de crianças existirá 172 idosos. Isso mostra uma inversão na 
pirâmide etária, tornando necessário garantir a assistência dessa faixa 
etária, atendendo as necessidades delimitadas pela idade (ALVES, 
2019). Barreto (2017) afirma que o envelhecimento, apesar de 
natural, pode trazer consigo doenças crônicas e degenerativas, sendo 
uma das mais comuns a Doença de Alzheimer (DA) que tem início 

 
insidioso podendo levar meses ou anos para a piora cognitiva e 
funcional. A DA caracteriza –se histopatologicamente, pela maciça 
perda sináptica e pela morte neuronal observada nas regiões cerebrais, 
o hipocampo, o córtex entorrinal e o estriado ventral (MENDES, 
2016). A distinção entre o envelhecimento natural e patológico é um 
processo de difícil definição, uma vez que se caracteriza como um 
possível processo contínuo. Em geral, o início dos sintomas da DA 
apresentam déficits cognitivos como os amnéstico, que são perca de 
memória recente, atividades que necessitem de recordação rápida 
entre outros sintomas, e os não-amnéstico. Nos quadros não-
amnésticos os déficits podem ser de linguagem, atenção, percepção, 
agnosia, cognição social e/ou funções executivas (CARDOSO, 2017). 
A DA gera déficit no equilíbrio e alterações nos sistemas motor, 
cognitivo e visual Estes déficits prejudicam suas atividades de vida 
diária, incluindo-se a convivência familiar, desempenho social e 
ocupacional (BERNARDO, 2018). Marques (2019) afirma que a 
fisioterapia desempenha um papel importante na redução das 
complicações da DA. Envolve principalmente o uso de exercícios 
aeróbicos ou anaeróbicos, com o objetivo de melhorar a capacidade 
funcional, reduzir a medicação utilizada, diminuir o risco de quedas e 
minimizar os déficits funcionais durante o curso da doença, 
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constituindo assim, ferramentas importantes para prevenir e/ou 
minimizar déficits de equilíbrio em idosos. Kamada et al. (2018) 
afirma que a prática de exercício físico dispõe de atributos que 
envolvem a neuroproteção de idosos com DA, reduz a inflamação 
cerebral, o crescimento de neurotrofinas, que servem para o aumento, 
conservação e proteção de neurônios. Esses efeitos melhoram a 
função cognitiva de idosos com Doença de Alzheimer, demonstrando 
que a indicação de exercício físico como intervenção não 
farmacológica possui efeito na melhora das variáveis que influenciam 
no equilíbrio. (BRAGA et al. 2021).  Desta forma esse estudo tem 
como objetivo identificar como a prática de atividade física influencia 
na melhora do equilíbrio em idosos portadores de DA, através de 
evidências na literatura.  
 

MATERIAIS E MÉTODOS 
 
A presente pesquisa trata-se de estudo do tipo Revisão Integrativa de 
Literatura (RI), que segundo Sidnéia (2020), visa reunir (integrar) 
achados de trabalhos empíricos e teóricos, permitindo sintetizar 
resultados e aprofundar a compreensão sobre um fenômeno 
específico. Diante da pesquisa de dados realizada, foi definido o tema 
sobre equilíbrio em idosos portadores da Doença de Alzheimer, 
possibilitando através deste a resposta para a pergunta: Quais as 
alterações causam o desequilíbrio em idosos portadores de DA? Para 
selecionar os artigos e desenvolver a pesquisa foram utilizadas as 
seguintes bases de dados: Literatura Latino-Americana e do Caribe 
em Ciências da Saúde (Lilacs), PubMed e Scientific Electronic 
Library Online (Scielo), por meio dos descritores: Doença de 
Alzheimer, Equilíbrio e Fisioterapia, sendo a pesquisa realizada 
dentre os meses de Julho a Setembro de 2021. Os critérios de inclusão 
foram: à disponibilidade completa do artigo, escritos em língua 
portuguesa ou inglesa, abordarem a temática da atuação 
fisioterapêutica nas alterações de equilíbrio em portadores da Doença 
de Alzheimer, publicações de 2017 a agosto de 2021. Foram 
excluídos resumos, teses, estudos de revisão, anais, artigos 
duplicados, realizados em animais e dissertações, que abordassem 
outras patologias ou patologias associadas, e os que não 
respondessem a pergunta norteadora do artigo. Inicialmente 
encontrou-se 82 artigos, que após a leitura prévia dos resumos foram 
utilizados 10 artigos.  
 
Apenas os estudos selecionados e inclusos foram encaminhados para 
a extração de dados e análise das informações contidas. As 
informações extraídas foram: nome dos autores; ano de publicação; 
tipo de estudo; local de publicação; atuação fisioterapêutica; 
protocolo de intervenção e resultados de interesse. A análise dos 
dados seguiu por meio de leituras dos artigos inclusos e após seleção 
foram discutidos os resultados dos principais pontos encontrados na 
pesquisa, e posteriormente transformados em quadro para melhor 
compreensão dos resultados obtidos. Todos os artigos utilizados nesta 
revisão foram escritos em língua inglesa, a média de participantes dos 
estudos foi de 79,5 idosos, a amostra populacional foi com pessoas de 
ambos os sexos, institucionalizados e residentes em comunidade; os 
estudos que fazem parte do universo desta pesquisa demonstraram a 
realização de exercícios de baixo, médio e alto impacto a fim de 
verificar se sua realização é capaz de melhorar o equilíbrio em idosos 
portadores de Alzheimer. As práticas mais relatadas pelos autores 
foram: treino de sentar e levantar, treino de equilíbrio estático e 
dinâmico, fortalecimento muscular, teste de TUG, velocidade de 
marcha. A interpretação dos resultados mostrou-se eficaz para a 
melhora funcional dos idosos estudados. Os dados encontrados neste 
estudo mostraram que exercícios realizados por pelo menos duas 
vezes na semana por no mínimo 10 semanas são capazes de promover 
ganho de força muscular, assim como, melhora do equilíbrio e na 
funcionalidade. Dias et al. (2020) realizou um estudo longitudinal 
com 11 idosas com DA frequentadores de um centro de convivência, 
onde demostrou que a intervenção utilizada foi de 2 vezes por 
semana, com duração de 2 horas, por um período de 10 semanas. O 
elevado número de mulheres nos artigos encontrados corroboram com 
os dados da Associação Internacional de Doenças de Alzheimer 
(AID) e a Organização Mundial de Saúde (OMS, 2012), onde 

mostram que idosas apresentam maior prevalência de evoluir para 
uma demência. 
 

 
 
Essa situação pode ser relacionada a maior expectativa de vida desse 
público. (FERNANDES, et al. 2018). Quanto a melhora funcional os 
resultados demonstraram que houve melhora no desempenho dos 
idosos estudados o que pode ser observado no estudo de Dias et al. 
(2020), onde ele relata que o protocolo utilizado obteve aumento da 
saúde funcional e mobilidade dos idosos analisados.  De acordo com 
os resultados apresentados uma possibilidade para se explicar a alta 
quantidade de idosos participantes nos estudos analisados é devido a 
qualidade de vida estarem sempre em baixa, principalmente os idosos 
institucionalizados, como mostra no estudo de Júnior et al. (2019) 
onde relatam que os idosos inclusos no estudo são dependentes, 
carentes, depressivos e possuem uma qualidade de vida inferior aos 
idosos da comunidade. Martins; Dias (2021) mostraram um estudo 
sobre os sintomas depressivos e a percepção da qualidade de vida de 
pacientes com Alzheimer e de seus cuidadores, os quais foram 
submetidos a um programa de exercícios físicos que enfatizavam a 
capacidade funcional, agilidade, equilíbrio, resistência de força e 
capacidade aeróbia, associados às tarefas cognitivas.  
 
O equilíbrio foi trabalhado por meio de circuitos com estimulações 
nos sistemas somatossensorial, vestibular e visual com materiais de 
diferentes densidades e dimensões para realizar as tarefas motoras. 
Foi observado que os pacientes do grupo de treinamento tiveram uma 
redução nos sintomas depressivos e melhora na qualidade de vida, 
enquanto o outro grupo apresentou um declínio acentuado. Os 
achados evidenciam a melhora dos pacientes que são submetidos à 
realização da prática de exercícios físicos, tema este abordado em 
80% dos artigos (A2, A3, A5, A6, A7, A8 e A9), relatando que em 
relação o grupo controle, os idosos obtiveram resultados positivos na 
melhora do equilíbrio dinâmico e estático, força muscular, 
desempenho funcional e redução no risco e medo de quedas. No 
entanto, Toots et al. (2019) realizou uma intervenção utilizando o 
programa HIFE, com exercícios de alta intensidade para melhora da 
força, equilíbrio e mobilidade, lideradas por fisioterapeutas e 
acompanhamento de 12 meses, seus dados demonstraram que não 
houve diferença significativa sobre as quedas, tipo de demência e 
equilíbrio entre o grupo controle e o de exercício, e na interação das 
análises os idosos com DA do grupo de exercícios obtiveram mais 
quedas que o grupo controle. Já no estudo de Tomicki et al. (2017) 
realizaram os testes Timed Up and Go Test (TUGT) e da Escala de 
Equilíbrio de Berg (EEB) para avaliar o equilíbrio e risco de queda  
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Quadro 1. Síntese dos estudos revisados 
 

Ordem/ Autor/ Ano Metodologia do Estudo/ Amostragem Intervenção  Resultados/Conclusão 
A1 – SANDERS et al, 2020  Ensaio Clínico Randomizado 

 69 idosos com Alzheimer divididos em dois 
grupos. 

 Grupo Controle: sem intervenção 
 Grupo Intervenção:  exercícios de média intensidade  
 Fortalecimento muscular global, exercícios de equilíbrio uni e bipodal e propriocepção. 
 Foram analisados quanto à FM, testes de equilíbrio, teste de sentar e levantar e velocidade da marcha.  
 A intervenção durou 12 semanas, com 3 sessões/semana. 

O estudo demonstrou que os idosos que participaram do Grupo 
Intervenção melhoraram apenas no aspecto velocidade de marcha.  

A2 - SONDEL et al, 2019  Ensaio Clínico Randomizado 
 81 idosos institucionalizados com Alzheimer, 

divididos em dois grupos. 

 Grupo Controle: sem intervenção 
 Grupo Intervenção: exercícios de alta intensidade  
 Exercícios de equilíbrio uni e bipodal e propriocepção. Foram analisados quanto à testes de equilíbrio, teste 

de sentar e levantar e velocidade da marcha.  
 A intervenção durou 4 meses, com 2 sessões/semana. 

O estudo demonstrou que os idosos que participaram do Grupo 
Intervenção melhoraram consideravelmente seu equilíbrio estático e 
dinâmico em comparação ao grupo controle.  

A3 – PITKÄNEN et al, 
2019 

 Ensaio Clínico Randomizado 
 63 idosos institucionalizados em clínicas 

geriátricas com Alzheimer, foram divididos em 
dois grupos. 

 Grupo Controle: recebeu orientações  
 Grupo Intervenção: realizou exercícios de equilíbrio e fortalecimento muscular. 
 Foram analisados quanto à testes de equilíbrio, teste de sentar e levantar e velocidade da marcha.  
 A intervenção durou 10 semanas, com 3 sessões/semana. 

O estudo demonstrou que os idosos que realizaram exercícios físicos 
obtiveram melhoras quanto à força muscular e equilíbrio estático e 
dinâmico.  

A4 – TOOTS et al, 2019  Ensaio Clínico Randomizado 
 186 idosos (145 homens e 41 mulheres) 

institucionalizados com Alzheimer, foram 
divididos em dois grupos. 

 Grupo Controle: recebeu orientações. 
 Grupo Intervenção: que realizou exercícios de equilíbrio e fortalecimento muscular. Foram analisados quanto 

à testes de equilíbrio, teste de sentar e levantar e velocidade da marcha.  
 A intervenção durou 12 meses, com 3 sessões/semana. 

O estudo demonstrou que em pessoas idosas com demência que vivem 
em lares de idosos, um programa de exercícios funcionais de alta 
intensidade por si só não evitou quedas quando comparado com um 
grupo de controle de atenção. 

A5 - CEZAR, et al 2021  Ensaio Clínico Randomizado 
 40 idosos (o estudo não especificou o sexo dos 

participantes), portadores de Alzheimer, foram 
divididos em dois grupos. 

 Grupo Controle: recebeu orientações  
 Grupo Intervenção: realizou exercícios domiciliares de fortalecimento muscular de membros inferiores, 

exercícios de agilidade e equilíbrio. 
 Foram analisados quanto à testes de equilíbrio, teste de sentar e levantar, TUG e velocidade da marcha, foram 

avaliados antes e após a intervenção. 
 A intervenção durou 16 semanas, com 3 sessões/semana, por 60 minutos/sessão. 

O estudo demonstrou que os participantes do grupo intervenção 
obtiveram melhores resultados em desempenho funcional, melhora de 
força muscular e redução no risco de quedas. 

A5 - CEZAR, et al 2021  Ensaio Clínico Randomizado 
 40 idosos (o estudo não especificou o sexo dos 

participantes), portadores de Alzheimer, foram 
divididos em dois grupos. 

 Grupo Controle: recebeu orientações  
 Grupo Intervenção: realizou exercícios domiciliares de fortalecimento muscular de membros inferiores, 

exercícios de agilidade e equilíbrio. 
 Foram analisados quanto à testes de equilíbrio, teste de sentar e levantar, TUG e velocidade da marcha, foram 

avaliados antes e após a intervenção. 
 A intervenção durou 16 semanas, com 3 sessões/semana, por 60 minutos/sessão. 

O estudo demonstrou que os participantes do grupo intervenção 
obtiveram melhores resultados em desempenho funcional, melhora de 
força muscular e redução no risco de quedas. 

A6 -PADALA et al, 2017   Ensaio Clínico Randomizado 
 30 idosos (o estudo não especificou o sexo dos 

participantes), portadores de Alzheimer, 
residentes na comunidade, foram divididos em 
dois grupos. 

 Grupo Controle: sem intervenção 
 Grupo Intervenção: realizou exercícios domiciliares (com auxílio dos cuidadores) de fortalecimento muscular 

global e equilíbrio. Foram analisados quanto à equilíbrio estático e dinâmico e medo de cair, foram avaliados 
no início e final da intervenção e 16 semanas após o final da intervenção. 

 A intervenção durou 8 semanas, com 3 sessões/semana (o estudo não especificou o tempo de sessão). 

O estudo demonstrou que os idosos do grupo de exercício 
apresentaram resultados positivos para diminuição de medo de queda e 
melhora do equilíbrio estático e dinâmico, principalmente no final das 
8 semanas de intervenção, porém, essa melhora não se manteve até as 
16 semanas da terceira avaliação.  

A7 - BORYSIUK et al, 2018  Ensaio Clínico Randomizado 
 44 idosas, portadoras de Alzheimer, residentes 

na comunidade, foram divididas em dois grupos. 

 Grupo Controle: recebeu a intervenção de exercícios  
 Grupo Intervenção: intervenção foi a mesma, porém, o grupo controle realizou os exercícios com o dobro de 

intensidade, a intervenção foi baseada em um programa de treinamento com exercícios de fortalecimento 
muscular global e equilíbrio. Foram analisados quanto à equilíbrio estático e dinâmico e fortalecimento 
muscular.  

 A intervenção durou 6 semanas. 

O estudo demonstrou que o grupo que realizou os exercícios com o 
dobro de intensidade obteve resultados significativamente melhores 
que o grupo controle e que esses resultados perduraram por um tempo 
após a intervenção, chegando à conclusão que exercícios de média e 
alta intensidade são eficazes na redução de quedas em idosas com 
Alzheimer.  

A8 - ZHAO, CHUNG e 
TONG, 2017 

 Ensaio Clínico Randomizado 
 126 idosos, portadores de Alzheimer ou outro 

tipo de demência, residentes na comunidade, 
foram divididos em dois grupos. 

 Grupo Controle: sem intervenção 
 Grupo Intervenção: um programa de treinamento com exercícios de fortalecimento muscular global e 

equilíbrio, além de exercícios aeróbicos. 
 Foram analisados quanto à equilíbrio estático e dinâmico e fortalecimento muscular. A intervenção durou 16 

semanas. 

O estudo demonstrou que os idosos que realizaram atividades físicas 
baseadas em exercícios de força e equilíbrio reduziram 
significativamente a chance de cair, em comparação aos idosos que não 
realizaram nenhum exercício.  

A9 -TOMICKI et al, 2017  Ensaio Clínico Randomizado 
 30 idosos de ambos os sexos, portadores de 

Alzheimer institucionalizados foram divididos 
em dois grupos. 

 Grupo Controle: sem intervenção  
 Grupo Intervenção: um programa de treinamento com aquecimento, exercícios aeróbicos e de força muscular, 

flexibilidade e equilíbrio estático e dinâmico.  
 Foram analisados quanto à equilíbrio estático e dinâmico e fortalecimento muscular. A intervenção durou 16 

semanas.  

O estudo demonstrou que quando comparados ao grupo controle, os 
idosos que realizaram exercícios físicos de fortalecimento, 
flexibilidade e equilíbrio demonstraram melhores resultados nos testes 
funcionais, em equilíbrio e diminuíram o risco de quedas.  

A10 – MARQUES, et al, 
2019 

 Ensaio Clínico Randomizado 
 126 idosos, portadores de Alzheimer ou outro 

tipo de demência, residentes na comunidade, 
foram divididos em dois grupos. 

 Grupo Controle: orientados a manter os cuidados com saúde. 
 Grupo Intervenção: realizaram exercícios físicos em ambiente domiciliar. Foram analisados quanto à 

equilíbrio estático e dinâmico e fortalecimento muscular. A intervenção durou 16 semanas com 3 
sessões/semana. 

O estudo demonstrou que os idosos que praticaram atividades físicas 
tiveram o risco de quedas diminuídos consideravelmente em relação ao 
grupo controle. 
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em dois grupos por três meses, e observaram que o grupo controle 
apresentou redução de equilíbrio e aumento no risco de quedas, 
enquanto o grupo que sofreu intervenção demonstrou um bom 
desempenho comparado aos resultados pré-treinamento, mostrando 
que exercícios físicos tem influência positiva em idosos fisicamente 
ativos. Os achados nesse estudo encontram apoio no artigo de Ômena 
et al. (2020) onde apresentam que a prática de atividade física é tida 
como um tratamento não farmacológico, que é eficaz para idosos 
diagnosticados com Alzheimer. Desta forma auxilia na melhora dos 
sintomas depressivos, quedas, declínio cognitivo e equilíbrio, 
melhorando assim a qualidade de vida. De modo semelhante ao 
estudo de Braga; Almeida; Amâncio (2021) que relatam um estudo 
com programa de atividade física regular e supervisionado, realizado 
em 2010 com 16 idosos portadores de DA e idade média de 75,8±6,8 
anos, alocados em Grupo de Intervenção (GI) e Grupo Rotina (GR), 
onde o primeiro praticou 6 meses de atividade física sistematizada. Os 
resultados do exercício foram medidos com base em testes mentais e 
físicos, e se mostraram estatisticamente significativo para o GI, em 
comparação com o GR, remetente a diminuição do risco de quedas, 
ao aumento do equilíbrio e ao aperfeiçoamento cognitivo. Elucidando 
que os idosos com DA, não ativos fisicamente, apresentam maior 
declínio das funções cerebrais e instabilidade motora com a 
progressão do distúrbio. 
 

CONCLUSÃO 
 
Após a realização dos resultados e discussões, fica claro que:A 
partir deste estudo foi possível concluir que, um protocolo 
envolvendo exercícios fisioterapêuticos e atividade física são eficazes 
e acessíveis para tratamento de idosos com Doença de Alzheimer. 
Porém deve-se analisar a qualidade de vida do idoso, estágio da 
doença e comprometimento cognitivo. Levando em consideração que 
pacientes com comprometimento mais grave são mais difíceis de 
obter reversão do quadro clínico. Entretanto uma abordagem mais 
precoce retarda os efeitos da Doença de Alzheimer, mantendo a 
capacidade funcional, diminuindo risco de quedas, e aumentando a 
função psicomotora.  Faz-se necessário mais estudos sobre o tema, 
devido a carência de alguns artigos quanto ao tipo de exercício 
utilizado no tratamento. Este tema possui alta relevância para a 
melhora da qualidade de vida dos idoso portadores de Doença de 
Alzheimer.  
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