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Resumo

Objetivo: Revisar sistematicamente os mecanismos pelos
quais a vibragao de corpo inteiro (VCI) melhora a capacidade
de aprender, pensar, memorizar e todos 0s outros processos
que envolvem a cognigao.

Método: O presente estudo coletou dados de trés bancos de
dados usando as palavras-chave “vibragao de corpo inteiro”
e “cognicao”. Ensaios clinicos randomizados com foco na
associacao de WBYV e cognig¢ao foram considerados. O estudo
foi registrado no banco de dados de protocolos de revisdes
sistematicas PROSPERO. Todos os estudos incluidos usaram
pacientes saudaveis, expostos a VCI. Os artigos incluidos
foram avaliados quanto ao risco de viés de acordo com os
critérios da Colaboragéo Cochrane, nivel de evidéncia e forca
de recomendacgao segundo a classificagdo GRADE e Oxford.

Discussdao e Resultados: Dos 89 artigos publicados,
de acordo com os critérios de elegibilidade, quatro foram
submetidos a extracdo de dados. Os parametros cognitivos,
atencdo, memoria e aprendizagem demonstraram melhora em
quase todos os artigos avaliados nesta revisao sistematica.

Conclusao: A intervencao com VCI teria efeitos positivos na
capacidade cognitiva dos individuos, embora mais ensaios
clinicos randomizadas devam ser realizados para avaliagao
de tais parametros.

Numero de registro PROSPERO: CRD42020203679

Palavras-chave: exercicio, aprendizagem, memoria, atencao,
vibragao.
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Sintese dos autores

Por que este estudo foi feito?
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Revisar sistematicamente os mecanismos pelos quais a vibragéo de corpo inteiro (VCI) melhora a capacidade de aprender, pensar,

memorizar e todos 0s outros processos que envolvem a cognigao.

O que os pesquisadores fizeram e encontraram?

O presente estudo coletou dados de trés bancos de dados usando as palavras-chave “vibragéo de corpo inteiro” e “cognigéo”. Ensaios
clinicos randomizados com foco na associagéo de WBYV e cognigéao foram considerados. O estudo foi registrado no banco de dados de
protocolos de revisdes sistematicas PROSPERO. Todos os estudos incluidos usaram pacientes saudaveis, expostos a VCI. Os artigos
incluidos foram avaliados quanto ao risco de viés de acordo com os critérios da Colaboragdo Cochrane, nivel de evidéncia e forga
de recomendagédo segundo a classificagdo GRADE e Oxford. Dos 89 artigos publicados, de acordo com os critérios de elegibilidade,
quatro foram submetidos a extracdo de dados. Os parametros cognitivos, atencdo, memoria e aprendizagem demonstraram melhora

em quase todos os artigos avaliados nesta reviséo sistematica.

O que essas descobertas significam?

A intervencdo com VCI teria efeitos positivos na capacidade cognitiva dos individuos, embora mais ensaios clinicos randomizadas

devam ser realizados para avaliagdo de tais parametros.

B INTRODUGAO

Os beneficios da atividade fisica nos sistemas
cardiovascular e musculoesquelético tém evidéncias
solidas. Recentemente isso tem sido associado a melhora
das funcdes cognitivas, bem como a ativacdo de areas do
sistema nervoso central relacionadas a aten¢do, memoria,
emogoes e aprendizagem, como o cortex pré-frontal e a
amigdala'. Tanto exercicios fisicos ativos como corrida,
aerobicos e esportes em geral, como passivos, por exemplo,
exercicios de vibragdo de corpo inteiro (VCI) apresentam
tais efeitos?.

Embora a exposicdo do organismo a vibracao
mecanica (VM) possa ser prejudicial, estima-se que as
intervengdes com VM gerada na plataforma vibratoria
tenham beneficios tanto no processo de reabilitacdo fisica
quanto na melhora do desempenho fisico, sendo objetivo
de diversos estudos*?, entretanto pardmetros biomecanicos
e protocolos de aplicacdo devem ser considerados.

Ressalta-se que a sensibilidade do corpo a VM
estd ligada a diversos fatores estruturais e funcionais,
como postura e tensdo muscular, bem como a frequéncia,
amplitude, direcio da VM e tempo de exposi¢do’.
Ao considerar o fato de que os o6rgdos humanos tém
naturalmente um padrdo vibratdrio que ocorre em um
espectro de frequéncia que varia de 5 a 20 Hz, presume-se
que, quando o corpo ¢ submetido a vibragdes dentro dessa
faixa, pode haver a possibilidade de ressonancia e danos
potenciais aos orgdos, sendo mais seguras exposig¢oes
vibratorias entre 20 € 70 Hz. Porém, VM acima de 70 Hz,
principalmente por periodos prolongados, aumentam o
risco de incidéncia de danos estruturais®.

A VM gerada na plataforma vibratoria, produzindo
o exercicio VCI, pode ser considerada um estimulo
estressante ao individuo que estd em contato com o
aparelho. Em consequéncia, respostas mediadas pelo
sistema nervoso, por meio de estruturas neurais, a partir da
ativacao dos respectivos receptores, como o fuso muscular,
entre outros®. Postulou-se que os efeitos fisiologicos
decorrentes da estimulagdo vibratoria de todo o corpo
deveriam ser categorizados nas fungdes: cardiovascular,
respiratdria, enddcrina e metabdlica, motora, sensorial e
musculoesquelética’.

Com base na analise de diversos estudos, observou-
se que apods o uso terapéutico da VCI em idosos, hd uma
melhora na funcionalidade desses individuos, associada a

melhora do equilibrio, agilidade e qualidade da marcha,
além do aumento da forga muscular®, incluindo aquelas
pessoas com sequela fisico-funcional poés acidenta
vascular encefalico (AVE)”. Além disso, a VCI promove
um aumento do fluxo sanguineo médio associado a uma
redugdo da resisténcia vascular periférica em membros
inferiores em adultos saudaveis submetidos a VCI, bem
como um aumento agudo nas concentracdes plasmaticas
de testosterona e hormonios de crescimento, € uma redugao
do cortisol em homens submetidos ao mesmo tipo de
tensdo vibratoria®. Verificou-se também que esse modelo
de estimulagdo causa melhora na capacidade inspiratoria,
na forga respiratoria e na qualidade de vida de idosos®.

Os modelos de plataforma de vibragdo de corpo
inteiro (WBV) permitem que a vibragdo seja aplicada
verticalmente e lateralmente alternando ou transmitindo /
transmitindo vibra¢do. As ondas sdo definidas de acordo
com sua intensidade, amplitude, forma de onda, seja
senoidal ou vertical, e frequéncia de frequéncia (geralmente
entre 20-60 Hz). Durante a aplicacdo do método as formas
como o paciente pode permanecer variam, sendo em pé,
sentado ou ainda realizar algum tipo de atividade dindmica.
O ntmero de combinagdes e o tempo de exposicdo a
vibragdo podem ser variaveis’.

Considerando os efeitos decorrentes da VCI no
organismo, pode-se inferir sobre a possibilidade de que
esses efeitos influenciem o funcionamento do sistema
nervoso central com uma gama de funcdes diferentes,
como a capacidade cognitiva, conforme apontado em
algumas publicagdes®.

Cognigdo ¢ definida como um ato ou processo de
aquisicao de conhecimento, que envolve aspectos mentais
subconscientes ou conscientes baseados na experimentagao
sensorial, memoria, aprendizagem e formulacdo de
pensamentos'’. O estudo dos processos cognitivos e de
aprendizagem abrengem tanto aspectos psicopedagogicos
quanto da neurociéncia. Este segundo tenta pragmatizar e
estabelecer correlacdes anatomofisioldgicas. A evolugdo
das técnicas de neuroimagem tem levado a descobertas
sobre os circuitos neurais e areas do cérebro envolvidas
na formacdo do pensamento e no desenvolvimento da
cognigdo'!.

Explicar a cognicdo circuitalmente como um

I3

processo unico ¢ extremamente complexo, por isso ¢
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mais esclarecedor entendé-la como uma integragdo da
percepgdo sensorial, atengdo, memoria e suas eferéncias
como linguagem e fungdes executivas''?, Esses circuitos
integrados tém altas capacidades adaptativas por meio
c¢lulas neuronais, que apesar de nao sofrerem mitose ao
longo da vida, sdo conhecidas como neuroplasticidade e
envolvem processos tanto da neuro quanto da sinaptogénese
e angiogénese, aumentando assim metabolismo e
reforgando uma determinada via neural em detrimento de
outras'?.

Considerando as evidéncias de associagdo entre a
terapia WBV e seus efeitos sobre a capacidade cognitiva,
esta revisdo sistematica tem como objetivo avaliar o efeito
sobre essa terapia disponiveis na literatura.

B METODO

Esta revisdo sistematica seguiu as recomendagdes
propostas pelo PRISMA (Main Items for Reporting
Systematic Reviews and Meta-analysis)'>.

A decis@o pelo tema se deu pela importancia da
capacidade cognitiva no desenvolvimento do individuo em
sociedade. Associado a isso, o fato de que o conhecimento
sobre os padrdes vibratorios do corpo e do ambiente em
que esta inserido, demonstram que os estimulos vibratorios
podem ser facilitadores ou ndo, do funcionamento corporal.

Desde o inicio do processo de desenho deste estudo,
optou-se por incluir apenas estudos randomizados, por
considerar a melhor estratégia para verificar as evidéncias
sobre a influéncia do exercicio VCI na capacidade
cognitiva, devido ao maior rigor metodoldgico. Porém,
dependendo do tipo de populacdo a ser estudada, os estudos
clinicos ndo randomizados também podem contribuir
significativamente para o adequado entendimento dos
fatos relacionados ao assunto.

Estratégia de busca: Trata-se de um estudo de
revisdo sistematica da literatura, motivado e desenvolvido
a partir de uma questdo clinica, estruturada a partir
da sigla PICO (Paciente, Intervencdo, Comparacdo e
Resultados)!*!": “qual é o efeito da vibragdo de corpo
inteiro terapia na cogni¢do?” De onde foram extraidas as
palavras-chave cientificas, identificadas com os Termos
definidores (DeCS) (http://decs.bvs.br/) e os Termos
definidos (MeSH) (https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh /)
sistemas como: “whole body vibration” AND “cognition”.

As buscas de documentos cientificos foram
realizadas (julho de 2020) no PubMed (Medline) (https://
www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/), Scopus (http://www.
scopus.com) ¢ EMBASE (https://www-embase.ez67.
periodicos.capes.gov.br/) utilizando as palavras-chave
citadas intercaladas pelo operador booleano ‘AND’.

Critérios de elegibilidade e selecdo dos estudos
Como critérios de elegibilidade foram incluidos
apenas ensaios clinicos randomizados com humanos
adultos ou idosos, com ou sem transtornos mentais ou
neurolégicos, considerando a cognicao relacionada as
habilidades de aprender, pensar e memorizar desses
individuos. Nao houve restrigdes de idioma. Porém, estudos
em animais, auséncia de aprovagdo pelo comité de ética e
uso de outras metodologias além da plataforma vibratoria
(metodologia incorreta), estudos publicados antes do
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ano 2000, além de estudos ndo relacionados ao objetivo
principal foram considerados motivos de exclusdo, tal
como estudos que ndo permitem a identificagdo completa
do grupo controle. A sele¢do dos critérios de inclusdo e
exclusdo mencionados foi realizada de acordo com os
principios propostos na literatura especializada'”'¥, com
o objetivo de orientagdo e objetividade no processo de
triagem documental.

A identificagdo de duplicatas entre os documentos
relacionados nas diferentes bases de dados foi realizada por
meio do aplicativo Quatar Computing Research Institute
(Rayyan ~ QCRI) (https://rayyan.qcri.org/welcome)™.
Apods a realizagdo da exclusdo das duplicatas, os revisores
(JAB, ACSF, ACCO), individualmente, fizeram a selegdo
dos documentos, com base nos critérios de elegibilidade
descritos acima. Em relagdo aos documentos em que
houve discrepancia na selecdo entre os revisores, eles
foram reavaliados ¢ a decisdo sobre a selecdo foi feita por
consenso, conforme recomendado na literatura's.

Os dados relativos as varidveis primarias ou
secundarias, tais como: tipos de estudo, participantes ¢
intervengdo, bem como os métodos de exame propostos,
foram selecionados ¢ extraidos de forma independente
entre os examinadores do presente estudo, a fim de evitar
viés durante o processo de extragdo de dados. Nos casos
em que houve discrepancia entre os revisores, ela foi
resolvida por consenso entre eles'® %,

A “literatura cinzenta” (gray literature) (materiais,
documentos e pesquisas produzidos por organizac¢des fora
da publicagdo comercial ou académica tradicional) ndo
foram considerados nesta revisao.

Dados cadastrais

Ao final do processo de selegdo de documentos
(outubro de 2020), ¢ antes da extragdo dos dados, este
estudo de revisdo foi cadastrado no banco de dados
de protocolos de revisdes sistematicas denominado
Registro Prospectivo de Revisdes Sistematicas Continuas
(PROSPERO) (https: // www.crd.york.ac.uk / prospero)
com o niimero de registro CRD42020203679'6 1821,

Dados de extragao

Os dados (outubro de 2020) escolhidos para
serem extraidos consideraram aspectos subdivididos em:
dados sociodemograficos (idade média dos participantes,
espaco amostral®?, proporcionalidade entre géneros e
comorbidades),

Os dados extraidos sobre os aspectos técnicos da
aplicagdo do exercicio WBV foram determinados a partir
das Diretrizes de Relatorios para Estudos de Vibracdo de
Corpo Inteiro em Humanos, Animais e Culturas Celulares:
Uma Declara¢do de Consenso por um Grupo Internacional
de Especialistas® (padronizado do estimulo vibratorio,
posicionamento do corpo durante a vibragdo, protocolo
de vibracdo (intensidade ¢ duracdo), periodicidade de
estimulag@o e dispositivos operacionais.

Os dados do resultado (ferramenta de avaliagdo
cognitiva, quadro cognitivo (memoria, atengdo,
aprendizagem e / ou outros, efeitos positivos, adversos e
outros).
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Avaliagao do risco de viés

A avaliagdo do risco de viés dos documentos (figura
2) foi realizada pelo sistema eletronico desenvolvido por
um editor de planilhas do Microsoft Excel, com base nos
critérios da Colaboragdo Cochrane para o Desenvolvimento
de Revisdes Sistematicas de Intervengdo, versao 5.1 com
acesso online gratuito por meio do site (http: // www.
cochrane-handbook.org/). A analise do risco de viés em
ensaios clinicos foi realizada com base nas avaliagdes dos
dominios de selecdo, desempenho, deteccdo, seguimento,
notificagdo e outros. Considerando a variagdo na
classifica¢do do viés em: alto, incerto e baixo®.

Avaliacdo do nivel de evidéncia e forca de
recomendac¢do: A avaliagdo do nivel de evidéncia e forga
de recomendacdo deste artigo foi feita usando as escalas
de Oxford e Grade. O primeiro divide os estudos em oito
niveis (la, 1b, lc, 2a, 2b, 2c, 3a, 3b, 4 ¢ 5) de acordo
com cinco pardmetros de terapia, prevengdo e etiologia,
dano, progndstico, diagnostico, diagndstico diferencial ou
estudo de prevaléncia de sintomas e analises econdmicas
e de decisdo®. Na escala de Grade, existem quatro niveis
de evidéncia: muito baixo, baixo, moderado e alto. As
evidéncias de ensaios clinicos randomizados comegam com
alta qualidade e, devido a confusdo residual, evidéncias
que incluem dados observacionais sdo inseridas como um
baixo nivel de evidéncia, por exemplo.

B RESULTADOS

Resultados da busca na literatura: Desde a
identificacdo dos documentos nas bases de dados (PubMed,
Scopus e EMBASE) até etapa de exclusdo, o processo
de selecdo, inclusdo e exclusdo dos documentos a serem
analisados ¢ descrito no fluxograma (figura 1).

Um total de 89 artigos foi recuperado das bases de
dados eletronicas. Apos a remocdo de 35 duplicatas e dos
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54 artigos restantes, 4 ensaios clinicos randomizados foram
incluidos. Os principais motivos de exclusdo tém sido
populacdo errada (estudos com animais), ndo direcionada
ao objetivo principal, ndo ensaios clinicos randomizados e
metodologia errada.

Descri¢do dos estudos incluidos: A extracdo dos
dados dos estudos incluidos esta disponivel nas tabelas 1,
2 e 3, subdivididos em dados sociodemograficos, dados de
intervengao e desfechos de cada um deles.

Populagdo do estudo: duzentos e treze individuos
participaram dos estudos das publicagdes selecionadas
distribuidas em Paddan (2012)*® com uma amostra
de 20 participantes (50% mulheres e 50% homens),
Regterschot (2014)* com uma amostra total de 145
(20% homens e 80% mulheres), Amonette (2015)*” com
12 obrigagdes (66,6% homens ¢ 33,3% mulheres) e
Boerema (2018)* com 36 participantes, todos saudaveis,
sem comorbidades , sdo uma historia de distarbios
gastrointestinais, musculoesqueléticos, daltonismo ou
doengas neuropsiquiatricas.

Intervengao e resultados

estudo de Paddan (2012), no qual o padrdao de
vibragdo era vertical, com frequéncias variando de 2
a 20 Hz, com o individuo sentado ¢ as costas em graus
variados de inclinagdo, expostos a sessdes de cerca de 30-
40 minutos (3 minutos sendo vibragdo), revelaram que ndo
houve prejuizo no desempenho cognitivo nas mais diversas
situagdes de exposicdo a vibragdo quando comparada ao
controle e mesmo participantes expostos a inclinagdo de
45 © e vibragdo de 14-20Hz tiveram melhor desempenho.
Apesar disso, a vibragdo mostrou-se um obstaculo para
o desempenho das atividades de controle visual e tarefas
manuais?.

=} databages (DB)
Ey
E DB1 EMBASE n= 30
E DEZ  PubMed n= 31
DBE3 Scopus n= 238
h 4
é ‘E. Estudos selecionados ’ Estudos excluidos por duplicatas
-8 n=389 - publicado em 2 ou mais BD n. 35
hd
Estudos para avaliacio ’ Estudos exclul'd:;dieh;ic;c;rgg com critério de
n=54 - Populagdo emada n. 3
- Sem relagdo com objetivo principal n- 22
- Metodologia errada de vibragdo n= 11
- Mo & ensaio clinice randomizado n= 13
- Ano de publicacdo (antes de 2000) n= 1
‘lxﬂ ’ Estudos selecionados
% n=4 Ensaios clinicos randemizados n= 4
BD — Bases de dados

Figura 1: Fluxograma do processo de selegéo e inclusdo de documentos cientificos para analise.
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Descrigao dos estudos incluidos

A extracdo dos dados dos estudos incluidos esta
disponivel nas tabelas 1, 2 e 3, subdivididos em dados
sociodemograficos, dados de intervengdo e desfechos de
cada um deles.

Populacdo do estudo: duzentos e treze individuos
participaram dos estudos das publicacdes selecionadas
distribuidas em Paddan (2012)* com uma amostra

Tabela 1: Dados sociodemograficos
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de 20 participantes (50% mulheres e 50% homens),
Regterschot (2014)* com uma amostra total de 145
(20% homens e 80% mulheres), Amonette (2015)% com
12 obrigagdes (66,6% homens ¢ 33,3% mulheres) e
Boerema (2018)*” com 36 participantes, todos saudaveis,
sem comorbidades , sdo uma historia de distarbios
gastrointestinais, musculoesqueléticos, daltonismo ou
doengas neuropsiquiatricas, conforme descrito na tabela 1.

Média de idade Numero de Sexo/ Consideragoes
em anos participantes Proporgao sobre a presenga de
(n) comorbidades
A1 Paddan GS et F:33.8+8,5 20 F: 50% (10) Boa saude.
al, (2012) M: 29.0 +10.2 M: 50% (10) Sem historico
de desordens
gastrointestinais ou
musculoesqueléticas.
A2 Regterschot GR  EPi: 22.8 + 1.5 EPi: 12 EPi: F=4 M=8 Saudaveis, >40
et al, (2014) EPr:20.5+2.2 EPr: 133 EPr: F=112 anos sem desordens
M=21 cognitivas
A3 Amonette WE et 28.2 (+/- 6.4) 12 F:4 Saudaveis, ativos
al, (2015) Anos M: 8
A4 Boerema AS et Grupo 34 F:61.1% Saudaveis, >40
al, (2018) experimental anos sem desordens
:65.8 anos (42- cognitivas
99) Controle:66.0

anos (45-90)

Feminino (F); Masculino (M); Estudo piloto (Epi); Estudo principal (EPr).

Em Regterschot (2014), em que o padrio vibratorio
era vertical e sinusoidal, com frequéncia de 30Hz e os
participantes colocados na posi¢do sentada e expostos
por 2 minutos, variando apenas a sequéncia dos testes de
cognigdo, concluiu-se que a vibragdo tem efeito positivo
nas fungdes executivas, mas por um curto periodo apds a
exposicdo, levantando assim uma possivel aplicabilidade
da vibracdo passiva na terapia de individuos com déficits
cognitivos e incapazes de realizar exercicios fisicos®.

Os voluntarios em Amonette (2015) fizeram 5 séries
de agachamentos estaticos de 2 minutos cada na plataforma
em vibragdo vertical e alternados a uma frequéncia de 30
Hz e apos cada sessdo notou-se que o processamento € a
velocidade da resposta motora melhoraram apds a vibragao
vertical, embora a memoria verbal, visual e o tempo de
reagdo nao sejam afetados quando comparados ao grupo
controle?’.

Em Boerema (2018), em que o padrido vibratorio
era vertical, com frequéncia de 30Hz e os participantes
eram colocados na posi¢do sentada e expostos durante 4
minutos, 4 vezes por semana a cada 5 semanas, a memoria
era avaliada por trés, concluiu que a vibragdo melhorou
o desempenho no teste Stroop Color-Word, mas ndo em
outras condi¢cdes do teste Stroop e intervengdo WBYV ¢
uma intervengdo segura para melhorar o funcionamento do
cérebro®.

Nos quatro artigos incluidos nesta revisdo, os
respectivos autores relataram que ndo possuiam apoio
financeiro para pesquisa, autoria ou publicagio.

Avaliagao do risco de viés

Conforme descrito na figura 2, o alto nivel de viés foi
percebido em dois dos estudos e apenas no critério de risco
1, que diz respeito a sequéncia de randomizagdo. Todos os
estudos apresentaram baixo risco para os critérios 5 e 6, ou
seja, apresentam baixo risco para vieses de atrito. O critério
7 (outros riscos) era incerto nos trés estudos incluidos.

Ao analisar quantitativamente a incidéncia dos
niveis (alto, incerto e baixo) de riscos dos diferentes tipos de
vieses em cada artigo incluido, podemos, através dos dados
da Figura 3, que os artigos 1 e 3 tém os mesmos valores
percentuais, enquanto que nos artigos 2 ¢ 4, nenhum risco
elevado de viés foi atribuido a nenhum dos parametros
avaliados, sugere melhor evidéncia cientifica.

Ainda assim, com base na observac¢ao global dos
dados resultantes da analise pareada sobre os riscos de viés
nos documentos anexos, a prevaléncia média do nivel alto
foi de 7,1%, enquanto a média dos niveis incerto e baixo
foram, respectivamente, 32,1 e 60,7 percentuais, de acordo
com os dados indicados na figura 3.

Avaliagdo do nivel de evidéncia e forga de
recomendagao

Ao avaliar os niveis de evidéncia de acordo com
a escala de Oxford, todos os estudos apresentaram nivel
de evidéncia 1B e for¢a de recomendagdo A. Seguindo a
classifica¢ao de Grade, Paddan e Amonette tiveram umnivel
de evidéncia moderado e um forte grau de recomendagao,
enquanto Regterschot e Boerema apresentaram alto nivel
de evidéncia, conforme descrito na tabela 4.
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Padrao de
estimulo
vibratério

Protocolo de vibragao
— intensidade e
duragao

Posigao corporal
durante o estimulo

Periodicidade

Dispositivos
operacionais

A1 Vibragao
vertival

A2 Vibragao
vertical e
sinusoidal

A3 Vibragao
alternada e
vertical

A4 Vibragao
Vertical

4 estimulos de teste:
Frequéncia: 0 Hz (sem
vibragado), 2-8 Hz; 8-14

Sentado com os
angulos do encosto
em 90° (vertical),

67° 45°, 22° e O° Hz e 14-20 Hz,
(supino). Magnitude de vibragao
de2,0m/s2
Duragédo: cada sessao
18 minutos

Duragéo total da
sessdo: 30-40min

Sentado na cadeira, Frequéncia: 30
com os bragos Hz, Amplitude:
apoiados nos apoios  aproximadamente 0,5
€ 0s pés na prancha mm
de madeira. Duragéao: 2 minutos
CBT + CWIT + DSBT
antes de iniciar o
experimento
Depois de
WBYV ou controle
seguido por CBT, CWIT
e DSBT
Depois de
3 sessdes de controle
WBYV + 3 seguidas por
CBT e CWIT antes de
DSBT
apos
3 sessdes de controle
WBYV + 3 seguidas por
DSBT antes de CBT e
CWIT

Frequéncia: 30 Hz
Deslocamento de pico

Agachamento
estatico (pés

separados por 20,6 a pico: 4 mm
cm, com flexao de 5 séries
joelho a 45°) Duragéo: 2 minutos
cada série

Intervalo: 1 minuto
Duracgéo total WBV: 10
min

Frequéncia: 30Hz
Amplitude: 0,5-1mm
4 minutos por sessao

Sentado na cadeira
com as costas
apoiadas nas costas
da cadeira, os
bracos apoiados
nos apoios e 0s
pés (sem sapatos)
na superficie da
plataforma

Once a day
Duration 6 days

1st Day: pre-
test training and
familiarization
5 Days: 5
experimental
sessions where
participants were
exposed to all
four vibration
frequencies.

6 sessdoes WBV
passivas e 6
sessoes de

controle
Duragéo 12
sessoes

4 dias diferentes
com interval de
4-13 dias

4 por semana
Durando 5
semanas

Dispositivo de vibragéo
classificado pelo
homem Servotest

Acelerdmetro Endevco
Q-Flex QA-116-15.

Display LCD de
255X190 mm de altura,
aproximadamente
600 mm de distancia
dos olhos do
participante, angulo de
aproximadamente 0,28.

Dispositivo de vibragao
(Vibe 300 da Tonic Vibe,
Nantes, Franga),

Acelerdbmetros
(acelerbmetros triaxiais,
modelo 3093B, Dytran
Instruments Inc,
Chatsworth, CA, EUA)

VV: plataforma de
vibragdo Power Plate
(Power Plate North
America, LLC, Culver
City, CA, EUA)

RV: Plataforma de
vibragéo Galileo 2000
(Orthometrix, Inc.,
White Plains, NY, EUA).

Developed by
Pactive Motion (type
Rolstoelpod)

Hertz (Hz); Vibragao de corpo inteiro (VCI); troop Color-Block Test (CBT); Stroop Color-Word Interference Test (CWIT); Stroop Difference Score(SDS); Digit Span Backward task
(DSBT); Rotational Vibration (RV); Vertical vibration (VV).
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Tabela 3: Dados de intervengao

Referencial Feramenta Efeitos positivos Efeitos adversos Outros efeitos
cognitivo de avaliagao:
Memoria (1),
Atencgao (2),
Apendizado
(3) e/lou
outros (4)
A1 Demanda 2e4 O angulo do encosto 2-8 Hz, teve um A vibracéo dificultou a
mental usando do banco sob varias efeito prejudicial execugao das tarefas,
subescalas condi¢des de vibragao no rastreamento provavelmente devido ao
NASA-TLX de todo o corpo néo de desempenho aumento da dificuldade nos
afeta negativamente o geral e nos tempos elementos de controle visual
desempenho cognitivo de reagao para a e mao-bracgo / tarefa manual.
45 ° +14-20 Hz = melhor  tarefa cognitiva. O
desempenho encosto do assento
- Na situagéo Controle 22° produz pior
+ 90 ° = melhor desempenho da
desempenho tarefa psicomotora

(rastreamento) do
que os outros angulos
do encosto nas 4

condigdes.
A2 Color Block Test 1,2,3e4 A vibragao passiva tem A VCI passiva pode ser
(CBT), um efeito positivo de uma terapia relevante para
Color-Word curto prazo nas fungdes populagdes com deficiéncias
Interference Test executivas (atengao cognitivas incapazes de
(CWIT), e inibicdo) em adultos realizar formas ativas de
Stroop difference jovens saudaveis exercicio. Desempenho
score (SDS), com um alto nivel de cognitivo imediatamente apds
Digit span funcionamento cognitivo. VCI e sesséo de controle:

backward task CWIT e SDS melhoraram
(DSBT). ap6s VCI. Quando precedido
por outro teste cognitivo,
nao houve mudancgas
significativas nos testes

A3 Immediate 1,2,3e4 A vibragao sob Eles sugerem que as
Post-Concussion essas condigdes & aceleragbes da cabega
Assessment and provavelmente segura resultantes deste protocolo
Cognitive Testing para populagdes WBYV néo sao suficientes

(ImPACT) saudaveis em para causar lesao aguda.
ambientes de forga,
condicionamento e

reabilitagéo.
Uma sessao de
agachamento estatico
agudo com flexdo -
de joelho de 45°
acompanhada por WBV
néo afeta a memoria
visual ou verbal, o tempo
de reagao ou controle de
impulso medido usando
0 processamento motor
ImPACT e a velocidade
podem ser aumentados
apos VV.

A4 Stroop test, 1e?2 VCI com 30 Hz versus Aintervencgéo VCI Nenhum efeito benéfico ou
Digit Memory VCI com 1Hz melhorou  de 5 semanas é uma prejudicial foi encontrado
Span forward/ o desempenho no teste intervencao segura para o teste TMT
backward, and Stroop Color-Word, mas para melhorar a e os testes Digit Span. Se a

the nao em outras condigdes fungao cerebral atividade colinérgica também
do teste Stroop ¢ao, embora 0s foi aumentada em humanos
efeitos sutis sugiram  por WBV como encontramos
que o protocolo é em camundongos, iSso
ainda subotimo. poderia explicar a melhoria

no teste Stroop Color-Word

Hertz (Hz); Vibragao de corpo inteiro (VCI); troop Color-Block Test (CBT); Stroop Color-Word Interference Test (CWIT); Stroop Difference Score(SDS); Digit Span Backward task
(DSBT); Trailmaking Test (TMT); Immediate Post-Concussion Assessment and Cognitive Testing (ImPACT)
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A1, Paddan GS et al (2012)

A2. Regterschot GR et al (2014)
A3. Amonette WE et al (2013)
Ad. Boerema AS et al, (2018)

2 3 4 5 B

claro

Alto risco de viés em preto, risco incerto em cinza escuro e baixo risco em cinza

Figura 2: avaliagéo do risco de viés dos documentos
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Alto risco de viés emn preto, risco incerto em cinza escuro e baixo risco de viés em cinza claro
Figura 3: andlise comparativa das porcentagens de risco de viés entre os estudos.
Tabela 4: Nivel de evidéncia e forca de recomendagao
Oxford Grade
Nivel de evidéncia Forgca de Nivel de evidéncia Forga de
recomendagao recomendagao
A1. Paddan GS et al (2012) 1B A Moderado Forte
A2. Regterschot GR et al. 1B A Alto Forte
(2014)
A3. Amonette WE et al 1B A Moderado Forte
(2015)
A4. Boerema AS et al 1B A Alto Forte
(2018)
H DISCUSSAO Um excesso de estimulagdo sensorio-motora leva

Sabendo que a cogni¢cdo compreende 0s processos
de atengdo, aprendizagem e memoria e inclui todos os
estimulos internos e externos que os circundam, esta
revisdo teve como objetivo compreender os efeitos da
vibragdo corporal sobre ela'?.

Atengdo, dentro do processo cognitivo, ¢ a
capacidade do ser humano de filtrar, entre os varios
estimulos aos quais esta constantemente exposto, aquele
em que descobrira maior foco e concentragdo, tornando o
cérebro capaz de selecionar o que deseja interpretar e o que
vocé vai ignorar®.
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a fragmentacdo da percepg¢do ¢ a atengdo no processo
de aprendizagem ¢ essencial. Tal processo é gerado pela
capacidade de reter determinado conteudo ou processo que
¢ ensinado, copiado ou condicionado™.

Assim, a memoria, no processo de cognigdo, seria
o fim, o que resta da aprendizagem, ou seja, o que pode ser
levado a vida e evocado no futuro mais oportuno. Portanto,
¢ de extrema importancia para o desenvolvimento das
atividades cotidianas ¢ para a constru¢do de novas
percepgdes a partir do que ja se sabe®. Portanto, estabelecer
estratégias para melhorar a capacidade cognitiva em

Vil



individuos saudaveis ou mesmo tratar pacientes com
condi¢des em que tais aspectos estejam comprometidos,
como deméncias ou TDAH, é de interesse clinico e
cientifico para a comunidade.

O questionario NASA-Task Load Index (NASA-
TLX) utilizado no estudo de Paddan auxilia no entendimento
da carga de trabalho ao abordar aspectos como demanda
mental, fisica ¢ temporal, desempenho, esforco ¢ nivel
de frustragdo. Tais aspectos podem ser entendidos como
cognigdo, principalmente por serem dificeis de manter a
atencdo e sua consequente implica¢do na aprendizagem?®!.

Ja Amonette utilizou o teste ImpAct, que ¢ um
questionario desenvolvido inicialmente para avaliar
pacientes pos-concussdo. Possui também a versdo “ImpAct
baseline Test” que pode ser utilizada em pacientes saudaveis,
sendo a mais ideal para aplicacdo em ensaios clinicos para
avaliagdo da cognicao frente as terapias aplicadas™ *.

Ainda ndo existem na literatura protocolos
especificos sobre a melhor forma de VCI com o objetivo
de melhorar a cognigdo, porém os protocolos sdo voltados
para melhorias fisicas, como perda de peso, ganho de
massa Ossea ou melhora da estabilidade e equilibrio®! .
Estudos demonstram que a eficacia da terapia VCI ¢ maior
com o uso de multiplas sessdes quando comparada a uma
Unica exposi¢do a vibragdo™. Dos estudos selecionados,
todos foram expostos a miultiplas sessdes, porém, em
Regterschot foram avaliados cognitivamente apds cada
uma das sessoes de vibragdo, o que pode ter influenciado
os resultados do estudo.

Quanto a frequéncia de vibra¢ao da plataforma, os
melhores desempenhos ocorreram com uma exposicao entre
30-35Hz, oscilando com amplitude de 2mm (baixa amplitude
e alta frequéncia)’*. Nesse contexto, Regterschot,
Amonette ¢ Boerema utilizaram tais padrdes vibratorios
em seus estudos, porém Paddan utilizou frequéncias mais
baixas, o que pode ter impactado negativamente a resposta
motora dos participantes do estudo.

As plataformas vibratorias de corpo inteiro podem
ser do tipo vertical, sinusoidal ou alternado 3**. Segundo os
protocolos da VCI, o estimulo sinusoidal (multidirecional)
seria 0 mais eficaz para melhorar o equilibrio, perda de
peso e melhora cardiovascular®!. Nos estudos desta revisdo,
os padrdes sinusoidal e vertical foram positivos sobre a
cogni¢do. Assim, novos estudos clinicos poderiam ser
realizados para elucidar a influéncia de tal parametro dentro
dos protocolos ou mesmo que ndo tenha influéncia nos
padroes de treinamento para melhorar a cognigao.

Quando utilizado para melhorar a aptidao fisica,
ambos os protocolos com exercicios dindmicos e estaticos
se mostraram eficazes®'. Ao avaliar os estudos acima, o
posicionamento corporal (sentado ou fazendo agachamentos
estaticos) apresentou bons resultados.

Observou-se que, dentro dos parametros de cognicao
avaliados, sejam eles memoria (Amonette e Boerema),
atencdo, aprendizagem e / ou outros (Amonette, Paddan e
Regterschot), houve alguma melhora no desempenho ou pelo
menos ndo houve perda, conforme esperado por Paddan.
Apesar dos bons resultados obtidos, Boerema conclui que
os protocolos ainda estdo abaixo do ideal, ou seja, devem
continuar com novas investigacdes para se chegar a um
protocolo clinico eficaz e aplicavel em larga escala.
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Nos trés estudos selecionados, os autores atribuem
a melhora da atengdo ¢ da memoria a vibragdo de todo
0 corpo, visto que essa foi a Unica interven¢do imposta
a amostra. Além disso, os parametros dos protocolos de
vibragdo ndo sdo um consenso entre os quatro artigos,
refor¢cando que possivelmente tal vibragao realmente afeta
positivamente 0s aspectos cognitivos.

A melhora das fungdes cognitivas associada ao
exercicio fisico ja foi demonstrada por diversos estudiosos
e presume-se que esteja intimamente ligada a repressao
do declinio da fungdo cardiovascular, aumentando a
oxigenagdo do sistema nervoso central e assim seu maior
aporte energético, o tecido é responsavel pelo aumento
do consumo de oxigénio e nutrientes no corpo humano**
37, Assim, a teoria de que a VCI influencia positivamente
esses aspectos ¢ reforgada pela presente revisao.

Esta revisao, apesar de constatar os efeitos positivos
¢ ndo prejudiciais e suas possiveis aplica¢des terapéuticas
da VCI na cogni¢do, também revela a caréncia de estudos
randomizados com grande espago amostral sobre o assunto.

Estudos com maior numero de participantes e com
maior rigor metodologico devem ser realizados a fim de
tirar conclusdes quanto ao uso dessa terapia em pacientes
com disturbios neuroldgicos como deméncia ou transtorno
de déficit de atencdo e hiperatividade (TDAH) ¢ / ou
transtornos psiquiatricos como esquizofrenia ou depressao.

Outro fato interessante sobre os efeitos da
estimulagdo pela VCI ¢é a observacdo de melhora
significativa no padrdo cognitivo e na ativacdo do
eletroencefalograma em idosas com suspeita de deméncia
leve, apos serem submetidas a um periodo de oito semanas
de intervengdo terapéutica por meio de VCI®%,

Apesar da qualidade metodoldgica e do consequente
significado clinico de suas evidéncias cientificas a limitagao
da presente revisdo se deve principalmente a auséncia de
estudos selecionados com pacientes com comorbidades
cognitivas nos espagos amostrais, uma vez que oS
quatro ensaios clinicos incluidos t€ém como participantes
individuos saudaveis sem nenhuma comorbidade.

O ponto forte desta revisdo ¢ indicar inovagdo
relacionada ao uso da VCI para melhorar as respostas
cognitivas e apresentar potencial de aplicagdo em algumas
situacdes clinicas com uma perspectiva importante para ser
usado em todo o mundo. Apesar da qualidade metodologica
¢ da consequente significancia clinica de suas evidéncias
cientificas, consideramos que a quantidade de estudos que
podem ser incluidos pode ser considerada como um fator
de fragilidade da presente revisdo de literatura.

B CONCLUSAO

O uso da terapia de vibragdo de corpo inteiro,
independentemente do padrdo de vibragdo, tem um
alto potencial de interferéncia positiva na melhoria do
pensamento, aprendizagem e memorizacao da capacidade
cognitiva em individuos saudaveis.

Declaragao de conflito de interesses
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Abstract

Porpouse: To systematically review the mechanisms by WBV improves the ability to learn, think,
memorize and all other processes involving cognition.

Materials and methods: The present study collected data from three databases using the keywords
“whole-body-vibration” and “cognition”. Randomized clinical trials focusing on the association of WBV
and cognition were considered. The study was registered in the database of systematic reviews protocols
PROSPERO. All included studies used healthy patients, exposed to WBV. The included articles were
obtained regarding the risk of bias according to the Cochrane Collaboration criteria, level of evidence
and strength of recommendation following the GRADE and Oxford classification.

Discussion and Results: Of the 89 articles published to the eligibility criteria, four were submitted to
data extraction. Cognitive parameters were improved in relation to attention, memory or learning in
almost all articles evaluated in this systematic review.

Conclusion: Intervention with WBV would positive effects on individuals’ cognitive ability, although
further randomized investigations must be conducted.

PROSPERO registration number: CRD42020203679

Keywords: exercise, learning, memory, attention, vibratory.
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