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Resumo

Objetivo: Comparar as variaveis
sociodemograficas e o percentual de
erros nos itens do Mini-Exame do
Estado Mental (MEEM) entre idosos
com e sem declinio cognitivo.

Metodologia: Estudo analitico,
transversal, realizado com 955 idosos
residentes na zona rural de um muni-
cipio de Minas Gerais, Brasil. Realizou-
se uma analise descritiva e aplicou-se
o teste qui-quadrado (p < 0,05).

Resultados: Nzo houve associa-
¢do entre sexo e declinio cognitivo;
o declinio cognitivo foi associado a
maior faixa etaria, menor grau de
instrugao, e viuvez. Os itens mais
impactados no MEEM foram Atencdo e
calculo, Capacidade construtiva visu-
al e Memoéria de evocacéio.

Conclusao: Evidencia-se a neces-
sidade de desenvolvimento de a¢ées
de satide para a prevencao do declinio
cognitivo e a melhoria dos aspectos
cognitivos em individuos ja acometi-
dos.

Descritores: Satide do Idoso; Cognicéo;
Populacédo Rural (fonte: Decs, BIREME).
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Resumen

Obj etivo: Comparar las variables
sociodemogréaficas con el porcenta-
je de errores en los items del Mini
Examen del Estado Mental (MEEM)
entre adultos mayores con y sin dete-
rioro cognitivo.

Metodologia: Estudio analitico y
de corte transversal, el cual se realizé
con 955 adultos mayores residentes
en la zona rural de un municipio de
Minas Gerais, Brasil. Se llevé a cabo un
andlisis descriptivo y se aplicé la prue-
ba chi-cuadrado (p < 0,05).

Resultados: No se encontro aso-
ciacién entre el sexo y la presencia de
deterioro cognitivo, el cual, a su vez, se
relaciond con un mayor grupo etario,
un menor nivel educativo y la viudez.
En cuanto al MEEM, los items mas afec-
tados fueron Atencién y célculo, Capa-
cidad constructiva visual y Memoria
de evocacion.

Conclusioén: El estudio pone de
relieve la necesidad de desarrollar
acciones de salud enfocadas en preve-
nir el deterioro cognitivo y en mejo-
rar las funciones relacionadas con la
cognicién de los afectados.

Descriptores: Salud del Anciano; Cogni-
cién;Poblacién Rural (fuente: Decs,BIREME).

Abstract

Objective: To compare socio-
demographic variables to error rate
in categories of Mini-Mental State
Examination (MMSE) among elderly
adults both with and without cogni-
tive impairment.

Methodology: Thisis an analyt-
ical, cross-sectional study, conducted
with 955 elderly adults living in rural
areas of Minas Gerais municipal-
ity, Brazil. A descriptive analysis was
carried out and the chi-square test
was applied (p < 0.05).

Results: No association was found
between sex and cognitive impair-
ment. For its part, cognitive impair-
ment was associated with a wider age
range, a lower educational level, and
widowhood. With regard to MMSE,
categories most affected were Atten-
tion and Calculation, Visual Capacity
Building and Memory Recall.

Conclusion: The results from
our study put emphasis on the need
to carry out health activities in order
to prevent cognitive impairment,
and to improve functions related to
patients’ cognitive performance.

Descriptors: Health of the Elderly; Cogni-
tion; Rural Population (source: pecs,
BIREME).
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Introducao

Proporcionalmente, os idosos sdo o grupo que
mais cresce no Brasil. O crescimento da popula-
cdo idosa leva a preocupagfes nas areas social
e da saude, educacio, e psicologia que prestam
atendimento as pessoas com 60 anos de idade ou
mais (1).

O processo de envelhecimento pode ser acompa-
nhado pela diminuicdo do desempenho cognitivo,
com a possivel influéncia de diferencas individu-
ais como aspectos sociodemograficos e genéticos,
habitos de vida, e condicdes de satude (2).

O declinio cognitivo é umas das principais quei-
xas da populacgdo idosa, podendo ocasionar redu-
¢do da autonomia, da independéncia, e da adap-
tabilidade social (3). Ademais, o declinio cogni-
tivo é frequentemente relacionado a complica-
¢es oriundas de doencas crénico-degenerativas,
como as deméncias (1). Desse modo, torna-se
relevante aprofundar o conhecimento sobre a
cognicdo entre idosos a fim de favorecer o diag-
néstico precoce e prevenir o desenvolvimento de
deméncia.

Uma das formas de identificacdo de possiveis
casos de declinio cognitivo em idosos é a aplica-
¢ao de testes de rastreio levando-se em conside-
racdo a heterogeneidade da populagdo estudada
em termos de idade, grau de instrucdo, e ques-
tdes culturais (4).

Dentre esses testes destaca-se o Mini-Exame
do Estado Mental (MEEM), amplamente estuda-
do e utilizado em diversos paises para rastreio
de declinio cognitivo a partir da avaliacdo de
itens relacionados a orientacdo no tempo e es-
paco, memoéria de curto prazo e de evocacdo,
atencao, calculo, linguagem, e capacidade cons-
trutiva visual na populagao em geral (5). Pesqui-
sas demonstram a influéncia da idade e, prin-
cipalmente, do grau de escolaridade, na pon-
tuacdo final de desempenho cognitivo entre
idosos (1, 6).

Em um estudo realizado no Rio Grande do Sul,
observou-se maior probabilidade de déficit
cognitivo entre mulheres idosas mais velhas,
negras ou amarelas/pardas/indigenas, de classe
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social mais baixa, com menor grau de escolarida-
de, e sem aposentadoria (p<0,05) (7).

Grande parte das pesquisas com idosos se dedi-
caram a estudar o envelhecimento em termos
cognitivos entre sujeitos que residem em areas
urbanas (6-9). No entanto, estudos sobre cogni-
¢do em residentes na zona rural observaram défi-
cit cognitivo em sujeitos do sexo feminino com
maior grau de escolaridade (10). Em outra inves-
tigacdo, agora urbana e rural, o declinio cogniti-
Vo associou-se a maior faixa etaria e menos anos
de estudo (11). A funcdo cognitiva foi preditora de
risco para mortalidade em idosos chineses, (12) o
que ressalta a relevancia deste tema.

As especificidades da populacdo rural e o aces-
so restrito a servicos sociais e de saide podem
ter influéncia sobre sua cognicdo. Acredita-se
gue para residir nessa area os idosos precisem
de melhor cognicéo, pois continuam a desempe-
nhar atividades laborais. Assim, estudos sobre
as condicdes de satide dos idosos residentes na
zona rural podem subsidiar politicas de satide
voltadas a essa populacéo.

O presente estudo teve como objetivo comparar
as variaveis sociodemograficas e o percentual de
erros nos itens do Mini-Exame do Estado Mental
(MEEM) entre idosos com e sem declinio cognitivo.

Materiais e Método

Trata-se de um estudo transversal, descritivo e
analitico. O estudo incluiu 1297 idosos cadastra-
dos nas Estratégias Satide da Familia (ESF), com
100% de cobertura no municipio. Destes, foram
excluidos 342; 75 recusaram participacao, 117
mudaram de endereco, 57 ndo foram encontra-
dos apos trés visitas, 11 morreram, trés estavam
hospitalizados, e 79 foram excluidos por outros
motivos —estavam viajando, residiam na zona
urbana, ou eram surdos.

A pesquisa foi realizada com 955 idosos (73,6% da
populacdo total) que atenderam aos seguintes
critérios: idade igual ou superior a 60 anos, resi-
déncia na zona rural do municipio de Uberaba-
-MG, e cadastro nas ESF.

A coleta de dados foi realizada por 14 entrevis-
tadores treinados tendo como referencial a lista
disponibilizada pelas ESF e contendo o nome e o
endereco dos idosos cadastrados.
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Utilizamos instrumentos estruturados para a
coleta das variaveis sociodemograficas (sexo,
faixa etaria e estado conjugal) e 0 MEEM para
a avaliacdo cognitiva dos idosos (13). O MEEM
foi adaptado a realidade brasileira (13), sendo
composto por questdes que abordam orientacdo
para tempo (5 pontos) e lugar (5 pontos), memoéo-
ria imediata (3 pontos) e de evocacgao (3 pontos),
calculo (5 pontos), linguagem (8 pontos), e capa-
cidade construtiva espacial (1 ponto), com esco-
re variando de zero a 30, onde escore mais alto
corresponde a melhor desempenho cognitivo.
Para estabelecer o ponto de corte, considera-
mos a escolaridade do entrevistado: 13 pontos
para analfabetos, 18 pontos para sujeitos com1a
11 anos de estudo, e 26 pontos para sujeitos com
mais de 11 anos de estudo (13). Assim, definimos
dois grupos: com declinio cognitivo (105 indivi-
duos, 11% da amostra) e sem declinio cognitivo
(850 individuos, 89% da amostra).

Os dados foram digitados em dupla entrada no
programa Microsoft Excel® para verificacdo das
inconsisténcias, sendo posteriormente transpor-
tados e analisados no software Statistical Pack-
age for the Social Sciences (Spss), versao 17.0.

Para comparar as varidveis sociodemograficas
e a presenca de declinio cognitivo, aplicamos o
teste qui-quadrado com nivel de significancia de
95%. Para verificar a média de erros em cada item
do MEEM, consideramos a presenca ou auséncia
de declinio cognitivo e o grau de instrucdo do
idoso, formando seis grupos: com declinio cogni-
tivo e analfabetos (n = 26); com declinio cognitivo
e 1-11 anos de estudo (n = 71); com declinio cogni-
tivo e 12 anos ou mais de estudo (n = 8); sem decli-
nio cognitivo e analfabetos (n = 209); sem decli-
nio cognitivo com 1-12 anos de estudo (n = 625);
e sem declinio cognitivo com 12 anos ou mais de
estudo (n = 17). Aos resultados obtidos aplicamos
um fator de correcdo em que as variaveis foram
multiplicadas por 100 para obtermos o percen-
tual correspondente a média de erros em cada
item. A porcentagem de erros nos itens do MEEM
refere-se as respostas obtidas na aplicacdo do
instrumento.

O projeto de investigacdo foi aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa com Seres Huma-
nos da UFTM, n.° 1 477. Os idosos foram contata-
dos em seus domicilios, momento em que foram
informados sobre os objetivos da pesquisa e assi-
naram o Termo de Consentimento Livre e Escla-
recido.
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Resultados

A prevaléncia de declinio cognitivo foi de 11%.
Verificou-se maior percentual de declinio entre
idosos com idade igual ou superior a 80 anos,
menor grau de escolaridade, e viavos. A Tabela 1
apresenta as caracteristicas sociodemograficas
dos idosos com e sem declinio cognitivo.

Tabela 1. Caracteristicas sociodemogra-
ficas dos idosos segundo desempenho
cognitivo, Uberaba, 2012

Declinio cognitivo

Variaveis
sociodemograficas
Sexo
Masculino 48 45,7 449 52,8
Feminino 57 543 401 472 0,169
Faixa etaria (em anos)
60-70 43 41,0 515 60,6
70-80 35 333 261 307 SRR
80 ou mais 27 257 4 87
Escolaridade (em anos
de estudo)
Analfabeto/a 26 24,8 209 24,6
1-4 53 50,5 256 301
48 18 171 312 367 SR
8 - - 29 34
9 ou mais 8 7.6 44 52
Estado conjugal
Nunca casou ou morou
com companheiro/a 18 171 61 72
Mora com cénjuge ou
companheiro/a 47 44,8 572 673
< 0,001
Viavo/a 36 34,3 161 18,9
Separado/a;
Desquitado/a;
Divorciado/a 4 38 56 66

Fonte: dados da pesquisa.

Os idosos analfabetos que apresentaram decli-
nio cognitivo ndo acertaram nenhuma questdo
relacionada com atencéo e calculo, e ndo conse-
guiram completar o item referente a capacidade
construtiva visual. Entre os idosos com declinio
cognitivo e 1-12 anos de estudo e os idosos sem
declinio cognitivo e 12 anos ou mais de escolari-
dade, o item do MEEM mais afetado foi o de capa-
cidade construtiva visual. Os idosos com decli-
nio cognitivo e escolaridade igual ou superior a
12 anos apresentaram maior média percentual
de erros nos itens atencao e calculo, seguido de
memoéria de evocacao (ver Tabela 2).
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Quanto aos idosos sem declinio cognitivo e anal-
fabetos ou com 12 anos ou mais de estudo, os
itens do MEEM que se destacaram com oS meno-
res percentuais foram a capacidade construtiva
visual e atencdo e calculo (ver Tabela 2).

Tabela 2. Média e percentual de erros no
MEEM segundo a escolaridade, Uberaba,
2012

Declinio cognitivo

Orientacdo

para tempo 3,88(776) 272 (544) 050(100) 161(322) 098(19,6) 012 (24)
Orientacao

para local 3,85 (770) 1,80 (36,0) = 0,92 (18,4) 0,29 (5.8) =
Meméria

imediata 119(397) 039 (13,0) - 012(40) 002(07) -
Atencdo e

célculo 5,00 (100,0) 4,70 (94,0) 338(676) 4,09 (818) 293(586) 0,24 (4.8)
Memoéria de

evocacao 2,54 (84,7) 2,28(760) 112(373) 121(40,3) 0,88(29,3) 0,06 (2,0)
Linguagem 350(438) 182(228 012(15)  111(139) 048(60) 024(30)
Capacidade

construtiva

visual 1,00 (100,0) 097 (97.0) 0,25(250) 0,89(89,0) 0,51(51,0) 0,12 (12,0)

Fonte: dados da pesquisa.

Discussao

Em relacdo ao sexo, resultado divergente desse
estudo, foi encontrado em investigacdo condu-
zida com idosos cadastrados nas ESF que abran-
gem as zonas urbana e rural de Dourados (Ms),
observamos que o declinio cognitivo esteve asso-
ciado ao sexo feminino (p = 0,024) (9), em linha
com estudo realizado em Pelotas (rs) (p < 0,001)
(10). Ao contrario, em pesquisa desenvolvida na
zona urbana de Bambui (MG) os homens apresen-
taram pior desempenho no MEEM (14). A discor-
dancia entre estudos pode refletir diferencas
culturais relacionadas ao local de moradia dos
investigados, considerando zonas urbana e rural.
As caracteristicas peculiares de cada uma das
populacdes estudadas poderiam influenciar a
presenca ou auséncia de associagdo entre o sexo
e o declinio cognitivo (14).

Assim como nossa pesquisa, um estudo realiza-
do com idosos residentes na zona rural da China
também verificou associacdo entre declinio cogni-
tivo e idade (p < 0,001) (12); a mesma associacéo foi
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observada em um estudo realizado na Costa Rica
(p = 0,0001) (15). No entanto, uma pesquisa reali-
zada em Pelotas (rs) ndo observou tal associacdo
(p = 0,8) (10). Ressalta-se que a idade é um dos fato-
res que podem influenciar no desenvolvimento
de declinio cognitivo entre idosos (13).

Na zona rural, o acesso restrito a servicos sociais
e de satide podem ter maior influéncia para
idosos mais velhos, devido a sua maior fragilida-
de ao se aproximarem do fim da vida (16). Nesse
sentido, é importante que a equipe de satide, ao
estabelecer o planejamento de agdes, identifi-
gue o potencial cuidador, preferencialmente no
ambito familiar, estabelecendo a corresponsabi-
lizacdo no cuidado de idosos octogenérios que
apresentem declinio cognitivo (6).

Quanto a escolaridade, pesquisas brasileiras
(6, 10, 14) e internacionais (15, 17) sdo condizen-
tes com os achados desse estudo, uma vez que
a menor escolaridade associou-se a presenca de
declinio cognitivo. A maior atividade cogniti-
va pode minimizar a perda cognitiva durante a
velhice, sendo que a escolaridade desempenha
papel protetor principalmente na compreensao
oral (18).

E possivel que o baixo grau de instrucio entre
os idosos do presente estudo esteja relacionado
a questdes culturais do passado, quando mulhe-
res eram criadas apenas para cuidar da casa e da
familia (19); nos homens, valorizava-se a forca
fisica para o trabalho no campo em detrimento
do estudo (20).

Em relacdo a situacdo conjugal, estudo reali-
zado com idosos residentes na zona urbana de
Bambui-MG também verificou efeito da auséncia
de companheiro/a ou cénjuge sobre a presenca
de declinio cognitivo (14). Infere-se que a presen-
¢a de companheiro/a possa contribuir para
maior estimulo cognitivo pela possibilidade de
desempenho de atividades conjuntas.

E importante que a equipe de satide que atua na
zona rural esteja atenta aos idosos em processo
de luto, identificando suas reais necessidades e
fatores que possam levar a um desequilibrio da
satde. O reconhecimento dos casos de declinio
cognitivo é fundamental para o estabelecimen-
to de estratégias de acdo no plano terapéutico,
incluindo a identificacdo de familiares ou tercei-
ros que possam oferecer suporte ao idoso com o
apoio dos profissionais de satide.
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Entre os idosos analfabetos com declinio cogniti-
vo, a média de erros nos itens atencdo e calculo e
capacidade construtiva visual foi mais alta. Esse
achado esta de acordo com o estudo realizado em
uma unidade da rede municipal de satide do Rio
de Janeiro, que avaliou o desempenho de mulhe-
res climatéricas no MEEM; nesse estudo, as mulhe-
res mais idosas e com baixo grau de instrucao
também obtiveram mais erros nas questdes rela-
tivas a atencao e calculo (8).

Este fato pode repercutir em dificuldades rela-
tivas ao desempenho de atividades instrumen-
tais da vida diéria (A1vDs), como administracao
de financas, o que pode limitar sua autonomia.
Os profissionais de satide devem estar atentos
a essa situacdo, buscando junto ao idoso e seus
familiares, estratégias que favorecam a preser-
vacdo da capacidade de tomar decisdes.

O percentual médio de erros neste item foi
consideravelmente mais alto quando considera-
mos a presenca de declinio cognitivo e o baixo
grau de instrucdo. Nesse sentido, é importan-
te que as acdes de saude sejam apropriadas
aos diferentes grupos, de maneira a conside-
rar as suas diferencas sociais e de saide. Uma
pesquisa da Rede de Pesquisa sobre Estudos da
Fragilidade em Idosos Brasileiros (Rede Fibra)
observou associacdo positiva entre o engaja-
mento em atividades avancadas de vida diaria
e o desempenho cognitivo (21). Assim, salienta-
se a importancia de se investigar a funciona-
lidade dos idosos, principalmente em casos de
comprometimento cognitivo. Os profissionais
de satde podem desenvolver a¢des especifi-
cas de promocao de saude, a fim de encorajar
a participacdo dos idosos em atividades de sua
preferéncia.

A capacidade construtiva visual foi o item mais
impactado entre os individuos com declinio
cognitivo e 1-11 anos de estudo e entre os idosos
com declinio cognitivo e 12 anos ou mais de estu-
do, seguido de atencdo e calculo. Assim, é impor-
tante que a equipe multiprofissional de satide
aproveite o ambiente fisico e as diversas situa-
¢cOes da vida diaria para realizar atividades indi-
viduais ou em grupo que estimulem as habilida-
des de construcdo visual. Podem-se utilizar jogos
com imagens e formas para favorecer o desem-
penho neste item, pois o impacto da habilidade
de construcdo visual independe da presenca de
declinio cognitivo.
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Com o avancar daidade ocorre o declinio nas habi-
lidades visuo-espaciais e na velocidade do pensa-
mento; contudo, a habilidade de desenvolver
calculos normalmente é preservada (22). Assim,
é possivel que a maior média de erros no item de
atencdo e calculo entre individuos com declinio
cognitivo esteja relacionada ao seu menor grau de
instrucao.

O maior impacto nos itens atencao e calculo e
memoria de evocacgdo para os idosos com decli-
nio cognitivo e escolaridade igual ou superior
a 12 anos diverge de um estudo brasileiro reali-
zado com idosos residentes na zona urbana do
Rio de Janeiro, uma vez que a média de erros foi
pequena para esses itens (8). Este fato pode estar
relacionado a especificidade da amostra, uma
vez que na zona rural a possibilidade de estudo é
menor, podendo influenciar o desempenho.

A memoéria de evocacio refere-se a dificuldade de
se adquirir, armazenar, e recuperar novas infor-
macdes. Alteracdes nessa funcdo podem pertur-
bar relacdes com os familiares, com a sociedade,
e com profissionais de satide devido ao esqueci-
mento de situacGes que possivelmente interfe-
rem na vida cotidiana, como encontrar-se com
outras pessoas, pagar as contas, fechar portas ou
torneiras, guardar as chaves, etc (23).

Os itens referentes a capacidade construtiva
visual e atencéo e calculo também foram os mais
impactados entre os idosos sem declinio cogniti-
vo analfabetos e com 12 anos ou mais de estudo.
Uma pesquisa realizada entre idosos na cidade de
Chicago (Eua) corrobora parcialmente esses acha-
dos, visto que o fator mais fortemente associado
a cognicao foi o grau de escolaridade, especial-
mente nos itens referentes as habilidades visuo-
-espaciais, além da memoria episdédica e memoéria
semantica (24).

As oficinas de estimulacdo cognitiva podem
ser uma opcao eficaz a ser desenvolvida pelos
profissionais de satide com idosos que residam
na zona rural, além do atendimento individu-
al ou coletivo com familiares a fim de propiciar
maior entendimento e propor solugdes viaveis
as diversas situacdes enfrentadas, favorecendo
a ampliacdo da rede de apoio. Podem ser utiliza-
das técnicas como a enfermagem ludica, que se
fundamenta na atencao social, fisica e emocional
por envolver socializacdo, cognicao, motricidade,
e expressdes humanas (25).
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O ladico evoca a capacidade de compreenséao,
orientagdo, e concentracao, além da motricida-
de, do dominio espacial, e da memoéria imediata
e de evocacdo. Esses sdo fatores que contribuem
para a prevencdo de alteracdes fisiopatoldgicas
oriundas do envelhecimento (26). No entanto,
tais atividades devem ser interessantes e atrati-
vas, favorecendo a participacio ativa dos idosos;
este tipo de estratégia contribui para a aprendi-
zagem e a interacdo social, além de favorecer a
manutencdo do estado cognitivo e funcional do
idoso (27).

De forma geral, destaca-se a relevancia dos
profissionais das ESF para a avaliacdo dos idosos
nessas localidades. Recomenda-se a aplicacdo
de instrumentos de rastreio, como o MEEM, para
a identificacdo precoce dos casos de declinio
cognitivo e para orientacdo dos cuidadores. A
qualificacdo dos cuidadores, a sensibilizacdo da
familia, os esclarecimentos sobre as questdes
gue acompanham o envelhecimento e a forma-
¢ao de grupos de convivéncia sio alternativas
relevantes para a atencao direcionada a esta
populacao (28). Devem-se identificar as preferén-
cias do idoso, de modo a implementar atividades
que lhe sejam agradaveis. O enfermeiro e a equi-
pe de satide devem refletir sobre suas interven-
¢oes de escolha, pois os idosos possuem neces-
sidades especificas, sendo o grupo um elemento
facilitador no processo de cuidado (29).

Vale notar que a escassez de estudos rurais no
tema dificultou uma discussdo mais aprofun-
dada dos resultados obtidos no presente estudo
considerando as especificidades territoriais da
zona rural.

Conclusao

Nosso estudo verificou maior percentual de
mulheres idosas com declinio cognitivo. Entre-
tanto, ndo houve relacdo entre sexo e declinio
cognitivo; a associacdo observada foi entre decli-
nio cognitivo e maior faixa etaria, menor grau de
instrucdo, e viuvez.

Em relacdo a avaliacdo dos itens do MEEM, segun-
do a presenca de declinio cognitivo e o grau de
escolaridade, observamos que para a maioria dos
grupos os itens mais afetados foram atencdo e
calculo e capacidade construtiva visual. Entre-
tanto, o maior percentual médio de erros nestas
questdes foi observado no grupo de idosos com
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declinio cognitivo e baixa escolaridade. Entre os
idosos com declinio cognitivo e 12 anos ou mais
de estudo, o item mais afetado foi o de memoéria
de evocacdo.

Esses resultados reforcam a necessidade de
implementacao de estratégias de acio voltadas
aos idosos que residem na zona rural a fim de
prevenir o desenvolvimento de declinio cogniti-
vo ou de melhorar aspectos relacionados a cogni-
¢do daqueles ja acometidos.

Sendo assim, sugere-se o desenvolvimento de
acdes que favorecam a cognicdo, principalmen-
te nas areas de atencdo e calculo, capacidade
construtiva visual, e meméria de evocacao, por
meio de jogos e técnicas individuais e em grupo.
Destaca-se a necessidade de avaliacdo periédi-
ca das atividades realizadas para identificar os
possiveis beneficios dessa pratica.

A atuacdo da equipe de satde, juntamente com
o envolvimento dos familiares, contribui para a
ampliacdo da rede de apoio ao idoso, favorecen-
do a qualidade de vida e a manutencdo da vida
em sociedade.

A multiplicidade de pontos de corte no uso do
MEEM pode dificultar as comparacgdes entre estu-
dos. A limitacdo deste estudo refere-se a seu
desenho transversal, que impede o estabeleci-
mento de relacdes de causalidade.
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