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Influéncia de praticas esportivas na aptiddo cardiorrespiratoria de individuos
portadores da Sindrome de Down: uma revisao da literatura
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Resumo: Uma das causas da Sindrome de Down (SD) é a trissomia do cromossomo 21. Individuos com essa
condicdo genética sdo comumente acometidos por doencas cardiovasculares. Entre os fatores de risco para o
desenvolvimento e agravamento destas doencgas encontra-se os baixos niveis de aptiddo cardiorrespiratoria. Em
contrapartida, praticas esportivas podem beneficiar tanto a satde fisica, quanto mental de individuos com SD, além
de ter uma relevante importancia social. Deste modo, por meio de uma revisao da literatura, este estudo teve como
objetivo verificar a influéncia de praticas esportivas na aptiddo cardiorrespiratoria de individuos com SD. Foram
utilizadas as bases de dados PubMed e Google Académico. A busca concentrou-se em artigos cientificos
publicados no idioma portugués, inglés e espanhol. Utilizou-se as palavras-chave “Sindrome de Down”, esporte,
“aptiddo cardiorrespiratoria” e “capacidade aerdbia” nos trés idiomas. Apenas estudos focados em praticas
esportivas, com individuos com SD e que avaliassem a aptidao cardiorrespiratoria foram incluidos. Cinco estudos
foram identificados. As intervengdes variaram de oito a 33 semanas, com treinos realizados de duas a trés vezes
por semana, com duracdo entre 30 e 90 minutos. Pode-se verificar que a inser¢ao de pessoas com SD em préticas
esportivas (natagéo, basquetebol, futebol, atletismo) favoreceu a melhora da aptidao cardiorrespiratéria. O estudo
transversal incluido ndo observou diferengas significativas entre aqueles que realizavam natacao e aqueles que
praticavam outros esportes. Com base nos artigos incluidos, conclui-se que diversificadas praticas esportivas
favorecem a melhora da aptidédo cardiorrespiratoria de individuos com SD e devem ser foco de politicas pablicas
para este publico.

Palavras-Chave: Sindrome de Down. Aptiddo cardiorrespiratéria. Movimento. Esporte.

Abstract: One of the causes of Down Syndrome (DS) is trisomy 21. Individuals with this genetic condition are
commonly affected by cardiovascular diseases. Among the risk factors for the development and worsening of these
diseases is low levels of cardiorespiratory fitness. On the other hand, sports practices can benefit both the physical
and mental health of individuals with DS, in addition to having relevant social importance. Therefore, through a
literature review, this study aimed to verify the influence of sports practices on the cardiorespiratory fitness of
individuals with DS. The PubMed and Google Scholar databases were used. The search focused on scientific
articles published in Portuguese, English and Spanish. The keywords “Down Syndrome”, sport, “cardiorespiratory
fitness” and “aerobic capacity” were used in the three languages. Only studies focused on sports practices, with
individuals with DS and that assessed cardiorespiratory fitness were included. Five studies were identified.
Interventions ranged from eight to 33 weeks, with training carried out two to three times a week, lasting between
30 and 90 minutes. The inclusion of people with DS in sports (swimming, basketball, soccer, athletics) favored
the improvement of cardiorespiratory fitness. The cross-sectional study included did not observe significant
differences between those who swim and those who practice other sports. Based on the articles included, it is
concluded that diverse sports practices favor the improvement of the cardiorespiratory fitness of individuals with
DS and should be the focus of public policies for this population.

Keywords: Down Syndrome. Cardiorespiratory fitness. Movement; Sport.
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Introducéo

A Sindrome de Down (SD) é uma
anomalia genética, cuja uma das causas € a
existéncia de uma coOpia extra do
cromossomo 21 (ou parte dele), em lugar de
duas copias habituais (Basile, 2008). John
Langdon Down foi o primeiro que
reconheceu e detalhou a sindrome em 1866,
que atualmente é denominada com seu
nome (Basile, 2008). A trissomia do
cromossomo 21 é a anomalia genética mais
prevalente e mais minuciosamente descrita
em livros e artigos cientificos (Basile,
2008).

Segundo Moreira (2015), as pessoas
com SD costumam ter uma estatura mais
baixa, boca pequena e frequentemente
semiaberta, além de serem altamente
propensos a infecgbes respiratrias e
frequentemente apresentarem anomalias
cardiacas e alteracGes cardiovasculares.
Para agravar a situacao, existem evidéncias
solidas de que a populacdo com
comprometimento mental, com ou sem SD,
adota um estilo de vida sedentario (De
Melo, Da Silva e Barros, 2021).

De Melo, Da Silva e Barros (2021),
reconhecem que 0 movimento humano é
essencial para o desenvolvimento fisico e
mental de qualquer individuo. Neste
sentido, € evidente que a atividade fisica
pode contribuir significativamente para o

bem-estar desta populagdo (Dimopoulos et
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al., 2023; Giroldo, 2020). Assim, é crucial
que os profissionais de salde e cuidadores
de individuos com SD iniciem intervengoes
precoces, encorajando a pratica de atividade
fisica / exercicio fisico desde a infancia.
Essas medidas sdo essenciais para prevenir
e/ou retardar problemas de excesso de peso
e obesidade na fase adulta (Whitt-Glover,
O’Neill, Stettler, 2006), bem como o
desenvolvimento de outras doencas
crbnicas nao transmissiveis (Giroldo,
2020).

Associado a isto, a insercdo de
individuos com SD em praticas esportivas é
uma alternativa que pode trazer indmeros
beneficios a este publico (Carneiro Janior,
Neves, Ferreira, 2020). Na perspectiva
social, a prética esportiva proporciona as
pessoas com SD uma chance de inclusao,
uma inclusdo por meio do senso de
pertencimento  que sdo  raramente
encontradas em outras esferas dentro da
sociedade
Ferreira, 2020).

No que diz respeito a perspectiva fisica,

(Carneiro  Janior,  Neves,

sabe-se que a pratica esportiva esta
associada a uma melhor aptidao
cardiorrespiratoria (Mustelin et al., 2011).
Esta, por sua vez, é reconhecida como um
sinal vital de sadde por importantes
instituicOes de pesquisa, como 0 American
Heart Association (Raghuveer et al., 2020;

Ross et al., 2016) e a revista The Lancet
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(Babu, Arena, Myers, 2022). A aptiddo
cardiorrespiratoria pode ser conceituada
como a capacidade que o corpo humano
possui de ofertar oxigénio a musculatura
esquelética, para que esta possa utiliza-lo
para realizar esforcos fisicos (Amstrong,
2006). Em outras palavras, uma melhor
aptidao cardiorrespiratoria depende do bom
funcionamento do sistema respiratério,
cardiovascular, hematoldgico e muscular
(Amstrong, 2006). Uma melhor aptiddo
cardiorrespiratdria esta associada a um
menor risco de incidéncia de doencas
cardiovasculares (Al-Mallah, Sakr, Al-
Qunaibet, 2018), doencas que acometem
frequentemente  individuos com SD
(Dimopoulos et al., 2023).

Assim, uma revisdo da literatura que
reina e disserte acerca da temética, trazendo
um panorama geral sobre esta pode trazer
importantes contribui¢cbes para tornar as
praticas esportivas mais acessiveis a este
publico. Além disso, essa revisdo pode
contribuir para valorizar Profissionais de
Educacdo Fisica que trabalham com esta
populacdo e fortalecer a necessidade do
desenvolvimento de politicas publicas que
favorecam a inclusdo destes individuos em
projetos sociais que possam contribuir tanto
para a melhora da aptidao
cardiorrespiratoria, quanto para a saude
mental e interagdo social destes. Deste

modo, o objetivo deste estudo foi verificar a
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influéncia de préticas esportivas na aptiddo
cardiorrespiratoria de individuos com
Sindrome de Down, por meio de uma

revisao de literatura.

Materiais e Métodos

Para este estudo elaborou-se uma
revisao da literatura que teve como objetivo
verificar a influéncia de praticas esportivas
na aptiddo cardiorrespiratoria de individuos
com SD. Para identificacdo dos estudos
recorreu-se as bases de dados PubMed e
Google Académico. A busca concentrou-se
em artigos cientificos publicados no idioma
portugués, inglés e espanhol. Utilizou-se as
palavras-chave: “Sindrome de Down”,
esporte, “aptiddo cardiorrespiratoria” e
“capacidade aerdbia” (em inglés: “Down
syndrome”,  sport,  “cardiorespiratory
fitness” e “aerobic capacity” | em
espanhol: “Sindrome de Down”, deporte,
“capacidad cardiorrespiratoria” e
“capacidad aerdbica”).

Foram considerados apenas estudos
gue se pautavam em praticas esportivas,
com individuos com SD e que contemplasse
como desfecho a aptidao
cardiorrespiratoria. Nao se restringiu uma
data para publicacdo dos artigos. N&o foram
incluidos resumos publicados em eventos
cientificos.

Uma tabela resumindo as principais

caracteristicas dos estudos de intervencéo
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foi construida extraindo as seguintes
informacdes: autor (ano), pais na qual foi
conduzido o estudo, caracteristica da
amostra, esporte praticado, caracteristicas
da intervencdo, modo como foi avaliada a
aptiddo cardiorrespiratéria e resultados. Ja
para 0 estudo transversal uma tabela foi
elaborada compilando os autores e ano de
publicacdo do estudo, pais na qual o estudo
foi realizado, caracteristica da amostra e dos
grupos (natacdo e demais esportes),
procedimento adotado para avaliar a
aptiddo cardiorrespiratéria e principais
resultados.

Resultados e Discussao

Ao todo foram encontrados cinco
estudos sobre a temética, quatro de
intervencao (Boer, 2020; Cai, Baek, 2022;
Casajus et al.,, 2012; Naczk, Gajewska,
Naczk, 2021) e um transversal (Homem,
Barros, 2002). A data de publicacdo destes
estudos variou entre 2002 (Homem, Barros,
2002) e 2022 (Cai, Baek, 2022). As
pesquisas foram conduzidas na Africa do
Sul (Boer, 2020), China (Cai, Baek, 2022),
Espanha (Casajus et al.,, 2012), Brasil
(Homem e Barros, 2002) e Poldnia (Naczk,
Gajewska, Naczk, 2021). Considerando os
cinco estudos, 112 individuos com SD
foram investigados, na qual 47 eram do

sexo feminino e 65 do sexo masculino.
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Especificamente em relagdo aos
estudos de intervencdo que contaram com
um grupo controle (Boer, 2020; Cai, Baek,
2022; Naczk, Gajewska, Naczk, 2021), 35
individuos participaram de alguma prética
esportiva, enquanto 35 apenas mantiveram
suas atividades habituais. Cabe destacar que
0s participantes destes estudos foram
alocados aleatoriamente entre 0s grupos
experimental e controle.

Os esportes mencionados nos estudos
foram natacdo (Boer, 2020; Casajus et al.,
2012; Homem, Barros, 2002; Naczk,
Gajewska, Naczk, 2021), basquetebol (Cai,
Baek, 2022; Casajus et al., 2012), atletismo,
handebol (Casajus et al., 2012; Homem,
Barros, 2002), futebol, voleibol (Casajus et
al., 2012), escalada, hdquei sobre piso,
futsal e ténis (Homem, Barros, 2002). As
intervencdes variaram de oito (Boer, 2020)
a 33 semanas (Naczk, Gajewska, Naczk,
2012). Ja a frequéncia semanal das praticas
esportivas era de duas (Casajus et al., 2012)
a trés vezes por semana (Boer, 2020; Cai,
Baek, 2022; Naczk, Gajewska, Naczk,
2021). Enquanto a duragéo da sesséo variou
de 30 (Boer, 2020) a 90 minutos (Naczk,
Gajewska, Naczk, 2021).

Para verificar a aptiddo
cardiorrespiratoria os estudos utilizaram o
teste shuttle-run modificado de 16 m (Boer,
2020; Cai, Baek, 2016); teste de esforgo em

esteira (Casajus et al., 2012; Naczk,
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Gajewska, Naczk, 2021) ou em
cicloergdmetro (Homem e Barros (2002),
adotando a ergoespirometria para analise de
gases.

Em relacéo aos resultados, observou-se
que os individuos com SD que estavam
alocados no grupo de praticas esportivas
melhoraram a sua aptidao
cardiorrespiratoria em relacdo ao momento
pré-intervencdo em todos os estudos (Boer,
2020; Cai, Baek, 2022; Casajus et al., 2012;
Naczk, Gajewska, Naczk, 2021). Em
adicdo, para os estudos de intervencao
controlados, ainda se observou diferencas
significativas para o grupo controle, com o
grupo experimental apresentando melhores
parametros de aptiddo cardiorrespiratoria
(Boer, 2020; Cai, Baek, 2022; Naczk,
Gajewska, Naczk, 2021). Por fim, no estudo
observacional transversal de Homem e
Barros (2002) ndo se verificou diferencas
significativas entre aqueles individuos com
SD praticantes de natacdo em relacdo ao
grupo que praticava outras atividades
esportivas. A tabela 1 e 2 resumem as
principais caracteristicas dos estudos
selecionados para esta revisao.

A partir de quatro estudos de
intervencdo encontrados pode-se verificar
que as modalidades esportivas natacao,
basquetebol, futebol, natacdo, atletismo,
handebol e voleibol, favorecem a melhora

da aptidao cardiorrespiratoria de individuos
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com SD. Em adicéo, foi verificado que a
pratica de natacdo ndo promove beneficios
superiores na aptiddo cardiorrespiratoria em
relacdo ao atletismo, escalada, hoquei sobre
piso, futsal, ténis e handebol.

A conex@o entre a atividade fisica,
bem-estar e o nivel de satisfacdo com a vida
tem sido cada vez mais objeto de analise e
discussdo no campo da pesquisa cientifica.
A atividade fisica é caracterizada como
qualquer acdo do corpo que decorre da
contracdo do musculo esquelético e eleva o
consumo de energia acima dos niveis de
repouso (Matsudo, Matsudo, Barros Neto,
2001). Segundo Montoro et al. (2015), a
pratica da atividade fisica se correlaciona
com melhorias no sistema cardiaco, na
musculatura, no equilibrio, na diminuicdo
da resisténcia a insulina e na reducdo da
obesidade abdominal em individuos com
SD (Montoro et al., 2015).

Neste sentido, segundo Montoro et al.
(2015), o impacto da atividade fisica na
prevencdo de problemas de salde é
amplamente documentado na literatura, e
engloba aprimoramento da sa(de global,
reducdo dos riscos de enfermidades
cronicas, elevagdo da autoestima e
promogao de interagdes sociais. Ainda que
certas questbes de salde se tornem mais
evidentes em individuos com SD, acredita-
se que muitas delas poderiam ser evitadas

por meio da promogéo da saude e estilo de
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Tabela 1 - Caracteristicas dos estudos de intervencao elegiveis.

Autor ’ y Aptidao
(ano) Pais Amostra Esporte Intervencao cardiorrespiratdria Resultados
N total = 26 (13 F / 13 M)
fes Idade = 33 + 6 anos 8 semanas Pré vs. pés: GE=1/GC =ns
(ZB(;);(;) Afré%a: do IMC =34 + 9 Kg/m? Natagéo 3x/semana mggﬁfczzlétﬂg'?énm GE vs. GC: Diferenca entre grupos
GE:n =13 30-40 min/sessdo (a favor do GE)
GC:n=13
N total =22 (4 F /18 M)
Idade = 25 + 6 anos 24 semanas Teste shuttle-run Pré vs. pés: GE = 1 / GC = ns
Cai e Baek (2022) China IMC =25 + 4 Kg/m? Basquetebol 3x/semana e GE vs. GC: Diferenca entre grupos
A - ~ modificado de 16 m
GE:n=11 60 min/sessdo (a favor do GE)
GC:n=11
Natacdo
Atletismo
. N Tota= 19 (10 F /9 M) 30 semanas . .
Cas(eggize)t al. Espanha Idade = 14 + 6 anos HFathggg?l 2x/semana Ergo(e; ssagi?gema Pré vs. pés: GE = 1
IMC =21 + 4 Kg/m? B 60 min/sessdo
asquetebol
Voleibol
Naczk, Gajewska e N total = 22 (8 F/ 14 M) 33 semanas Ergoespirometria Pré vs. pés: GE=1/GC=|
Naczk Polénia GE:n=11 Natagdo 3x/semana 9 (esrieira) GE vs. GC: Diferenca entre grupos
(2021) GC:n=11 90 min/sessdo

(a favor do GE)

F = Sexo feminino; M = Sexo masculino; GE = Grupo experimental; GC = Grupo controle; ns = Néo significativo. T = Aumentou a aptiddo cardiorrespiratéria. | = Reduziu a aptidao

cardiorrespiratria.

Tabela 2 - Caracteristicas do estudo transversal elegivel.

Autor q Grupo Grupo Aptidao
(ano) el TSI Natacdo Demais esportes cardiorrespiratoria Restiimils
Atletismo
Escalada
Natagdo Hoquei sobre piso
_ n=11 Futsal . . - . .
Homem e . n=23(12F/11 M) . Ergoespirometria Grupo natacdo vs. Grupo demais esporte:
Barros (2002) Brasil > 6 meses Tenis (cicloergdmetro) Sem diferenca entre grupos
3x/semana Handebol
50 min/sessdo n=12
3x/semana

50 min/sessao

F = Sexo feminino; M = Sexo masculino.
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vida saudavel. Neste contexto, sabe-se que a
pratica de uma vida fisicamente ativa é
vantajosa para todas as pessoas, abarcando
também esse grupo especifico (Montoro et al.,
2015). Associado a isto, nos altimos anos, o
desejo por melhoria na qualidade de vida tem
motivado individuos com deficiéncia a adotar
a préatica de atividades esportivas em diversas
categorias, com 0 objetivo de promover o seu
bem-estar fisico e emocional (Pimentel et al.,
2018).

No que diz respeito a aptiddo
cardiorrespiratoria, Boer (2020), em estudo
realizado na Africa do Sul, verificou que oito
semanas de natacdo, realizada trés vezes na
semana, com duracdo de 30 a 40 minutos por
sessdo de treinamento, foram suficientes para
aumentar a distancia percorrida por adultos
com SD no teste shuttle-run modificado de 16
m. Resultado ndo encontrado para o grupo
controle. Em adicdo, o0s autores ainda
observaram diferencas significativas entre
grupos. Resultados consistentes ao encontrado
por Cai e Baek (2022) frente a um programa de
treinamento de basquetebol de 24 semanas
realizado na China, que também observou
melhoras na aptidao cardiorrespiratdria no pos-
intervencdo e diferencas para o grupo controle.

Naczk, Gajewska e Naczk (2021), além de
verificar melhoras na aptidao
cardiorrespiratoria em adolescentes poloneses
com SD frente a um programa de treinamento
de 33 semanas de natacdo, ainda constataram

que 0 grupo controle reduziu
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significativamente a capacidade aerobia.
Casajus et al. (2012), por sua vez, em uma
intervencdo de 30 semanas, verificaram que
jovens espanhdis com SD inseridos em um
programa com diferentes préaticas esportivas
também melhoraram sua aptidao
cardiorrespiratoria. Um achado interessante no
estudo de Casajus et al. (2012) é que antes da
intervencdo sua amostra apresentava valores
de VO. similares ao de outros individuos com
SD investigados em um estudo prévio
(Fernhall, Otterstetter, 2003). Valores estes
inferiores a0 VO de individuos sem esta
condicdo genética (Morgan et al., 1995).
Contudo, ap6s a intervencao, os valores de
VO de sua amostra aumentaram para valores
préximo aos dos seus pares sem SD (Casajus
et al., 2012). Esses achados reforcam a
importancia de pessoas com SD praticarem
esportes, uma vez que a aptidao
cardiorrespiratoria € considerada um indicador
vital de saude (Babu, Arena, Myers, 2022;
Raghuveer et al., 2020; Ross et al., 2016).

Por fim, o estudo transversal de Homem e
Barros (2002), realizado no Brasil, nao
observou diferencas significativas na aptidao
cardiorrespiratoria ao comparar a modalidade
de natacdo com outras praticas esportivas. O
que sugere que distintos esportes podem ser
implementados para favorecer a melhora da
aptiddo  cardiorrespiratéria em  projetos
esportivos com individuos com SD. Deste
modo, como implicagdo pratica podemos
sugerir que Profissionais de Educacdo Fisica
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trabalhem com uma gama variada de esporte
que além de favorecer a melhora da aptidao
cardiorrespiratoria, também estimulara a
melhora do repertorio motor e a socializagdo
de individuos com SD. Em adigdo, as
intervencdes podem ser realizadas de duas a
trés vezes na semana, com duracéo entre 30 e
90 minutos por sessdo. Além disso,
compartilhando do pensamento  Naczk,
Gajewska e Naczk (2021), os exercicios
contemplados devem ser atraente de modo a
ndo deixar o treinamento monotono.

Contudo, cabe destacar que individuos
com SD enfrentam dificuldades para participar
de atividades fisicas e esportivas, dificuldades
estas que merecem ser colocadas em pauta para
reflexdo para que o poder publico dé maior
visibilidade a individuos com SD e possibilite
a insercdo destes em projetos fisico-esportivos,
para que Profissionais de Educacdo Fisica se
qualifiquem para atender este publico e a rede
de apoio destes individuos fique mais
consciente da importancia do movimento
humano para o desenvolvimento integral
destes individuos. Nesse sentido, Marques
(2008), cita que criangas e jovens com SD
enfrentam obstaculos para a participacdo em
atividades fisicas que podem ser caracterizadas
por duas vertentes: i) restricOes fisicas e; ii)
barreiras externas. Nas restricdes fisicas se
enquadram as limitagdes desencadeadas frente
as condicoes fisicas e anatdbmicas do individuo,
como problemas cardiacos e respiratorios,

instabilidade atlanto-axial e complicacdes
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articulares. Ja as barreiras externas incluem o
preconceito, excessiva protecao por parte dos
responsaveis, falta de qualificacdo de
profissionais e escassez de oportunidades.

O fato de ndo adotarmos uma abordagem
sistematica na conducdo deste estudo pode ser
considerado uma limitacdo do estudo. Além
disso, € necessario cautela na interpretacdo dos
achados desta revisdo uma vez que o nimero
de estudos encontrados foi reduzido. Por outro
lado, isto também revela a necessidade de mais
pesquisas Vvoltadas a esta vertente para
fortalecer nossos achados e favorecer a
insercdo de individuos com SD em projetos de
praticas esportivas. Em adicdo, estudos futuros
devem detalhar e melhor controlar as
intervengdes proposta para melhor guiar
pesquisadores e profissionais da area.

Concluséo

A partir dos cinco estudos encontrados,
pode-se verificar que uma gama de praticas
esportivas, como natacdo, basquetebol,

futebol, atletismo, handebol, voleibol,

escalada, hoquei sobre piso, futsal e ténis,

favorecem a  melhora da  aptidao

cardiorrespiratdria de individuos com SD.
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