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RESUMO

O presente artigo teve como objetivo avaliar a importancia da pratica da atividade fisica em individuos idosos. A
amostra foi composta por 41 idosas, com idade média de X 62,46% anos, com o grupo de ginastica na quadra da
QE38 do Guar II- DF, o instrumento de coletas de dados utilizado foi semi-estruturados e aplicado pela propria
pesquisadora com questbes fechadas, envolvendo uma questdo com opg¢do de trés respostas. Foi avaliada a
importancia da pratica da atividade fisica para a adogéo de um estilo de vida ativo necessaria para a promogao da
salde e qualidade de vida durante o processo de envelhecimento. Verificou-se, ainda, que os idosos que

adotaram um estilo da pratica da atividade fisica perceberam com o mesmo os beneficios a sua salde.
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INTRODUCAO

O envelhecimento é algo natural e inevitavel que expressa a perda de algumas capacidades ao longo da
vida, devido a influéncia de diferentes varidaveis, como genética, danos acumulados, alteracbes psico -
emocionais e estilo de vida ( MINISTERIO DA SAUDE; 1997).

Com isso a pratica de atividade fisica de forma regular e controlada apresenta-se, entdo como um
importante meio de mantermos em atividade nossos sistemas organicos, possibilitando seu melhor
funcionamento, reduzindo os efeitos do envelhecimento e o risco de algumas doencas e proporcionando-nos uma
maior aptiddo da qualidade de gordura corporal e do seu padrdo de distribui¢do (FLECK, 1999). Esta
comprovado que quanto mais ativa é uma pessoa menos limitacdes fisicas ela tem.

Dentre inimeros beneficios que a préatica de atividade fisica promove, um dos principais € a prote¢éo da
capacidade funcional, ou seja, manter a capacidade para realizar as atividades do cotidiano. A atividade fisica
para os idosos é vista como um meio prazeroso de prevenir e de manter a salde e que, a autoconfianca ¢ atingida
a partir de programas adequados de atividade fisica que favorecam o organismo e contribuam para a manutencdo
da autonomia. E importante para o idoso ter sempre um acompanhamento de um profissional, seja ele em
avaliacdo médica ou em treinamento dirigido (SPIRDUSO, 2005).

Atualmente um fato que tem chamado atencdo dos diversos profissionais da area da salde, e a
constatacdo de que h& um envelhecimento populacional e esse é um fendmeno mundial que atinge tanto os paises
desenvolvidos como os paises em desenvolvimento (OMS, 1996). Vérios fatores tém contribuido para isso
dentre eles a evolugdo da medicina no tratamento e no controle das doengas a melhoria das condicfes sdcias
econdmicas e a preocupacdo com a adocdo de um estilo de vida saudavel (LEAVEL, CLARK CITADO POR
FARIA JUNIOR, 1999).

No Brasil este fendbmeno também tem sido constatado, o crescimento da populagdo com mais de 60
anos deve-se a reducéo de taxa de fecundidade, a queda das taxas de mortalidade e a migragdo. Segundo (FARIA
JUNIOR, 1999) destacam que o Brasil sera até 2025 a sexta nagdo com maior nimero de idosos em todo mundo.
Portanto é de fundamental importancia a adocdo de politicas publica que inclui a populacéo idosa e permitem o
acesso as atividades que visam a melhoria da qualidade de vida sdo de fundamental importancia.

Em razdo de grande parte das evidéncias epidemiolégicas sustentar efeito positivo de um estilo de vida
ativo e/ou do envolvimento dos individuos em programas de atividade fisica e exercicio na prevencao e
minimizacao dos efeitos deletérios do envelhecimento, os cientistas enfatizam cada vez mais a necessidade de
gue a atividade fisica seja parte fundamental dos programas mundiais de promogdo da salde (AMERICAN
COLLEGE OF SPORTS MEDICINE”ACMS”, 1998). Ndo se deve pensar em “prevenir” ou minimizar 0S
efeitos do envelhecimento sem que, além das medidas gerais de salde, se inclua a atividade fisica. Esta
preocupacao tem sido discutida ndo somente nos chamados paises desenvolvidos ou do primeiro mundo, como
também nos paises em desenvolvimento como, é o caso do Brasil.

O envelhecimento aceita modificacBes fisicas e fisioldgicas importantes entre eles a diminuicdo da
massa 6ssea e muscular e aumento de gordura corporal. O aumento de gordura corporal e 0 padrdo de

distribuicdo de gordura estdo relacionados com uma serie de doengas crdnicas degenerativas. Tendo em vista ser
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a atividade fisica reconhecidamente importante na promogdo e prevencdo de salde o treinamento de atividades
fisicas, e sua relacdo com os indices indiretos da avaliacdo da qualidade de gordura corporal e do seu padrdo de
distribuicdo (SMTHURST, WILLIAM SERRANO, 2001).

Nos Gltimos anos, surgiu um aumento de programas de atividade fisica como meio de promocdo de
salde dos idosos, pois a atividade fisica regular promove beneficios fisioldgicos, psicolégicos, sociais
proporcionando um envelhecimento saudavel para o idoso ao longo da vida (WORLD HEALTH
ORGANIZATION”WHO™”, 1997). Um consenso entre os investigadores reside no objetivo fundamental da
pratica de atividade fisica para os idosos, que é a preservacdo ou a restauracdo de uma qualidade de vida
aceitavel (ACSM 2000, LEE, I.; PAFFENBARGER R.S. 2000, SHEPHARD, R.J. 1995 ). O Brasil, dispde de
poucos dados sobre a prevaléncia da atividade fisica da sua populagdo, bem como da associacdo da inatividade
fisica com as variaveis socio-demogréficas (idade, estado civil, etnia, ocupagdo, nivel econémico entre outros) e
as condigBes de salde (presenca ou ndao de doengas, tipo de doengas, percep¢do de salde entre outras) dos
idosos, principalmente utilizando as mesmas medidas de avaliagdo que possam subsidiar comparac¢Ges nacionais
e internacionais e indicadores de possiveis intervencdes, em termos de salde pablica (BENEDETTI, T.B 2004),
CONTE, E.M.T.2004, HALLAL, P.C.; VICTORA, C.G.; WELLS, J.C.K.; LIMA, R.C. 2003).

Portanto o objetivo deste estudo foi analisar a importancia da pratica da atividade fisica em individuos

idosos.

MATERIAL E METODOS
Populacdo

A pesquisa de campo desenvolveu-se no Grupo de Ginastica na quadra, para Idosos da cidade satélite
Guard 1, quadra 38 do Distrito Federal, que oferecem aos participantes oportunidades de préatica de atividades
fisicas, trés vezes por semana. As aulas foram realizadas no turno matutino, sendo assim, participaram da
pesquisa todos os alunos que se encontravam durante a aula de Gindstica na quadra. Eles apresentaram atestado
médico liberando para a atividade fisica; assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido, antes de
ingressarem no programa. Constituindo de uma amostra qualificada, ou seja, a partir de critérios estabelecidos

previamente, de forma a oferecer os subsidios necessarios para analise do objeto em estudo.
Amostra

Participaram da pesquisa 41 idosas, com idade média de 62,46% anos. A maioria dos sujeitos ndo eram
aposentadas (53,66%), eram casadas (48,78%) e que sabiam ler e escrever (78,04%). Assim selecionados de
acordo com sua disponibilidade para participar da pesquisa.

Instrumento

Para analisar “a importancia da préatica da atividade fisica para 0 idoso” utilizou-se, como instrumento

de coletas de dados semi-estruturados. Dados sécio-demogréficos que foram coletados de todos os participantes



para documentar idade, sexo, estado civil, nivel educacional. O questionario contém 21 questdes fechadas,
envolvendo uma questdo com opgéo de trés respostas.
ANALISE E DISCUSSAO

Perfil do grupo estudado

Tabela 1. Caracteristicas demograficas dos idosos do Grupo de ginastica na quadra. (n= 41)

Caracteristicas n %
Sexo
Feminino 41 100
Idade
42a72

41 60,17

Situacao conjugal

Casado(a) ou vive com companheiro(a) 20 48,78
Viavo(a) 13 31,70
Separado/divorciado(a) 5 12,20
Solteiro(a) 3 7,32
Ocupacéo

Aposentado(a) 19 46,34
N&o aposentado(a) 22 53,66

Escolaridade
Sabe ler e escrever 3 78,04

Nao sabe ler e escrever 9 21,96

Todos os participantes do estudo eram do sexo feminino. Tais dados confirmam a prevaléncia do sexo
feminino em estudos relacionados com a populacdo idosa. No Brasil, 0 nimero absoluto de mulheres idosas tem
sido superior, quando confrontado com o de homens de 65 anos ou mais. Ressalta-se que o indice maior de

mulheres idosas participantes do estudo estd relacionado também ao fato de que as mulheres estdo mais
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predispostas e interessadas aos beneficios da atividade fisica sendo que os homens sdo minoria nos grupos de
terceira idade (IBGE).

A media de idade foi de X 62,46%. Estes dados caracterizam uma amostragem de individuos entrando
na faixa etaria longeva. ldosos com idade avancada sdo mais susceptiveis a desenvolverem doencas crénicas
degenerativas ou os agravos das mesmas. No entanto, a participacdo efetiva no grupo de atividades fisicas tende
a minimizar ou retardar os processos patologicos dessa faixa etaria (PENA FB, SANTO FHE).

Em relacdo ao estado civil observou-se que, a maioria sdo casadas (48,78%),seguindo sdo vilvas
(31,70%), entre separadas ou divorciadas (12,20%) e solteiras (7,32%). No entanto, as mulheres encontram-se
mais frequentemente na condicdo de casadas.

53,66% das participantes continuava trabalhando, mostrando que ainda exercem algum tipo de trabalho
seja ele domestico ou com carteira assinada, sendo seguido por pensionistas do Instituto Nacional do Seguro
Social (INSS) e aposentados (46,34%). O predominio de que continuam trabalhando justifica-se pela proporgao
elevada que o idoso tem a dificuldade de se aposentar diante do Instituto Nacional do Seguro Social (INSS).

Sobre o indice de alfabetizacdo, a grande maioria sabe ler e escrever (78,04%), e a minoria ndo sabe ler
e escrever (21,96%), mostrando assim um grande avango nesse grupo, pois muitas pesquisas mostram que

muitos idosos ndo sabe ler e escrever.

Saude do sujeitos
Gréficol- referente aos problemas e condi¢des da sadde do idoso:
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Observou que 78,04 ndo fuma, o que demonstra que elas terdo um melhor rendimento na préatica da
atividade fisica, e somente (21,96%) fuma ou ja fumou, assim com o envelhecimento e o uso do tabaco pode
diminuir a elasticidade dos pulmdes, afetando a capacidade pulmonar em absorver o oxigénio. H4& uma
propensao a fadiga e dificuldade respiratoria devido ao esforco. O efeito global consiste em aumentar o trabalho
necessario para vencer a resisténcia eldstica em cerca de 20%. O volume residual aumenta de 30 a 50%, na

medida em que a capacidade vital diminui de 40 a 50%», por volta dos 70 anos. Essas alteraces funcionais
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levam o individuo a ter um maior aumento da freqiiéncia respiratdria, em maior volume de ar corrente durante o
esforco, 0 que leva a aumentar o trabalho da respiracdo. Nos individuos normais, em qualquer idade, a funcédo
respiratéria ndo limita a capacidade de realizar exercicios, as alteracdes ventilatérias que ocorrem com o
envelhecimento, ndo impedem uma melhoria significativa da capacidade aerdbica ap6s o treinamento. A
semelhanca do que ocorre em individuos jovens, nos idosos sem doenca respiratoria, o sistema de transporte de
oxigénio, depende mais da capacidade periférica e cardiovascular do que da capacidade respiratdria (Smith: 91-
101 in Fitzgerald, 1985).

Em relagdo ao problema de Hipertensdo a maioria das participantes relatou esse problema (63,41%), as
demais ndo tém problemas de hipertensdo (36,59%), sendo bom que a pratica regular de atividades fisicas
promove uma série de alteracBes benéficas ao sistema cardiovascular do individuo hipertenso, auxiliando no
controle da pressdo arterial, 0 que resulta muitas vezes na reducdo de medicamentos hipertensivos ou mesmo na
eliminacdo do medicamento. A pressdo arterial constantemente elevada favorece a aterosclerose, e produz o
enfraquecimento do coracéo, podendo se instalar a insuficiéncia cardiaca podendo originar arritmias, angina e
morte subita. Os exercicios com pesos somente produzem aumento de pressdo arterial muito superior a outras
formas de exercicios quando se utilizam altas sobrecargas tensionais, principalmente quando ocorrem contragdes
isométricas em apnéia. Pessoas hipertensas treinando com pesos devem evitar essas situagdes porque a elevagéo
aguda e intensa da presséo arterial sistdlica pode levar a acidentes hemorrégicos pela rotura da parede de artérias
enfraquecidas pela deposicao de ateromas. No entanto, qualquer tipo de atividade fisica, incluindo o treinamento
com pesos, contribui para o tratamento dos hipertensos. A pressao arterial em repouso diminui, embora durante
0s exercicios ocorra aumento dos niveis pressoricos ( YAZBECK & BATISTELLA, 1994).

Sobre os problemas de ser diabético, a maior delas ndo tem esse problema (85,37%) o que demonstra 0s
cuidados com excesso de doces e outros similares a ocasionar a diabetes, sendo que somente (14,63%) relata
esse tipo de doenca, dessa forma qualquer atividade fisica ajuda no tratamento do diabetes porque: durante os
exercicios a glicose entra nas células sem a necessidade de insulina e, portanto a glicemia abaixa; 0s exercicios
habituais diminuem a resisténcia a insulina nas células. Diabete mellitus apresenta um imediato risco de cetose,
hiper e hipoglicemia. Complicacdes cronicas, em longo prazo (infec¢des na pele, Ulceras, arteriosclerose,
isquémia do miocardio, neuropatia periférica, retinopatias e catarata) podem limitar a tolerancia ao exercicio
fisico. No entanto, uns exercicios moderados com uma dieta de restricdo energética sdo um tratamento efetivo
para a diabetes iniciada no idoso; muitos pacientes sdo, assim, poupados de complica¢fes em longo prazo da
terapia insulinica e controle rigido da ingesta alimentar. Alguns tipos de diabetes sugere que a musculacdo seja
particularmente Gtil em longo prazo, porque o aumento da massa muscular aumenta a quantidade de tecido
captador de glicose, mesmo em repouso, ajudando a controlar melhor a glicemia. Devido a fragilidade vascular
dos diabéticos, recomenda-se evitar sobrecargas tensionais que aumentem muito a pressédo arterial. Durante as
sessGes de treinamento os diabéticos podem apresentar crises de hipoglicemias, podendo ficar torporosos,
guando entdo deverdo receber alguma forma de aglcar. Caso o torpor seja por hiperglicemia, ndo havera
prejuizo, mas se for por hipoglicemia, o agtcar podera salvar uma vida, pois 0 coma hipoglicémico pode evoluir
rapidamente para a morte. Com a atividade fisica habitual os diabéticos tendem a precisar de menores doses de
medicamentos. Nota do CDOF: Necessario atentar para alguns efeitos cardiovasculares. Nesses individuos existe
um grande aumento da Freqliéncia Cardiaca, pois eles apresentam resisténcia vascular muito contraida e pouco
vascularizada (MAZZEO et al., 1998, SANTAREM, 1999).



Em questdo de se ter problemas 6sseo ou articular, a grande maioria apresentou um bom indice pois
(60,98%) nao relatam esse problema e somente (39,02%) das participantes tem esse devido problema 6sseo ou
articular. Por tanto o envelhecimento promovem, na salde dssea, um declinio da densidade mineral 6ssea (DMO
- quantidade méaxima de tecido ésseo alcancado durante a vida) ou no conteddo mineral total. A osteoporose,
cujo significado é osso poroso, constitui uma doenga esquelética sistémica, caracterizada pela diminuicao da
densidade mineral dssea e sua deterioragdo, aumentando a fragilidade e susceptibilidade a fraturas. Representa
na atualidade, um dos maiores problemas da salde publica, sendo uma das principais causas de fraturas em
individuos da terceira idade e em mulheres p6s-menopausicas, provocando morte prematura, incapacidade fisica
e grandes gastos médicos. A perda de calcio pode comecar tdo cedo como aos 30 anos, e nas mulheres o
processo acelera-se por volta do periodo da menopausa. Em idosos, 0s 0ssos tornam-se tdo fracos que uma
pequena queda, um acesso de tosse ou ainda uma contragdo muscular mais vigorosa podem causar uma fratura.
Uma regular e orientada carga de exercicio pode parar e algumas vezes reverter a perda mineral até a oitava
década de vida. Semelhantemente uma dieta é particularmente efetiva quando acompanhada por um alto
conteido de célcio (1500 mg/dia). Os exercicios tém papel fundamental ndo sé na profilaxia, como também no
tratamento da osteoporose. Entretanto, a forma como estes estimulam o aumento da DMO, ndo est4d bem
elucidado.. A tensdo ao suporte de cargas e a contracdo muscular sdo dois fatores de grande relevancia. O
aumento da DMO ocorre nas regides estimuladas por sobrecarga gravitacional ou por contragdes razoavelmente
intensas.Com isso, 0s maiores niveis de DMO foram encontrados em levantadores de peso (esforgos curtos e de
alta intensidade). O aumento da massa 6ssea diminui a probabilidade de fraturas. O aumento da massa muscular
tem varios beneficios: eleva a taxa metabdlica basal, facilitando a reducdo do tecido adiposo; aumenta a
quantidade de tecido com sensibilidade a insulina aumentada e, portanto captador de glicose; aumenta a protecéo
de articulagBes anatomicamente instaveis por sedentarismo, processos degenerativos ou inflamatérios,
diminuindo as dores; diminui a possibilidade de quedas por facilitar a recuperacdo postural nas situacbes de
desequilibrios do corpo; possibilita a realizacéo de tarefas comuns que exigem forca muscular, como levantar de
cadeiras, subir escadas e deslocar objetos pesados; diminui a freqiiéncia cardiaca e a pressao arterial durante os
esforcos da vida didria. O aumento da mobilidade articular permite a realizacéo de atividades comuns da vida
didria, freqlientemente impossibilitadas nos idosos sedentarios por diminuicdo da flexibilidade (RUSSO et al.,
2002).

Em geral as idosas consideraram se sua salde boa, (60%) concordaram mostrando que a pratica da
atividade fisica aumenta sua alto estima e demonstra aos mesmo a sua qualidade diante da sua salde, um indice
um pouco elevado de (40%) demonstraram que ndo considera sua saude boa, assim isso influencia vérios fatores,
pois o processo de envelhecimento podem estar associadas perdas sociais, cognitivas, neuromotoras e
metabolicas capazes de comprometer seriamente a qualidade de vida do individuo idoso, levando-o a perda de
autonomia e a dependéncia fisica, psicoldgica e econdmica, com relagdo a familia e a sociedade. Além de todos
0s comprometimentos relacionados a perda da qualidade de vida, permanece ainda a relagdo do idoso com a
sociedade afetando mais ainda esse fator em consideracdo a sua salde ser boa ou ndo (ANTONIAZZI, 1999,
POLLOCK et al. 1986 & MONTEIRO, 1997).

Atividade fisica

Gréfico- Referente a pratica da atividade fisica.



OSsIM ENAO

93% 93%

100
88%

715%
63%

59% —I
50 -

419

37%
29%

26%

12% 152

7% 7% 7%
0 [ ] [] []

Atividades Atividades  Se sente sesente  Prdatica por Praticapor A maisde6 Outra
médias fortes bem mais que gosta demanda meses atividade
predisposta fisica
a fazer as
atividades
diarias

Todas as participantes praticam atividade fisica regulamente, com isso diversos sdo os estudos que
apontam a atividade fisica como meio de intervengdo positiva para a melhoria e/ou manuten¢do das capacidades
fisicas e funcionais de idosos, atenuando o processo de envelhecimento e contribuindo para uma vida mais
saudavel e longa para o individuo. Isso mostra que a escolha da atividade fisica para pessoas idosas é um aspecto
mais complexo do que no caso de pessoas mais jovens. O idoso sendo sedentario hd muitos anos faz com que, a
perda de aptiddo costuma impossibilitar muitas atividades que poderiam ser prazerosas para a pessoa. Por outro
lado, a possivel presenca de osteopenia, artrose, instabilidades articulares, aterosclerose, diabetes e hipertensdo
arterial também limita a escolha da atividade fisica, devido ao risco de intercorréncias patoldgicas. Por estas
razdes, os programas sistematizados de condicionamento fisicos, adequados para casos individuais, podem ser a
melhor op¢do para a atividade fisica de idosos.

Com 71% das participantes faz atividade fisica média, 34% néo faz atividade fisica média, usando um
pouco a aumentar a sua respiracdo e seus batimentos do coragdo, sendo que a maioria necessitam melhorar e
manter as funcdes fisicas que Ihes permitem independéncia e previnem doencas, incapacidades ou lesdes que
possam levar ao nivel de fragilidade. Essa atividade fisica média requer forca e resisténcia muscular,
flexibilidade, endurance cardiovascular, equilibrio, tempo de reacdo e de movimento, agilidade e coordenacéao
(Okuma Apud Matsudo-SD).

Em relagdo 4 59% das participantes que faz atividade fisica fortes, € 41% ndo faz esse tipo de atividade,
mostra que as participantes tenha suado muito e aumentado muito sua respiracdo e seus batimentos do coragdo
por mais de 10 minutos seguidos, sendo que necessitam manter em nivel 6timo a aptidao fisica e funcional, ou

seja, a forca e resisténcia muscular, a flexibilidade, endurance cardiovascular, o tempo de reacdo e de



movimento, a agilidade e a coordenagdo (Okuma Apud Matsudo-SD). Assim capazes de realizarem trabalho
fisico moderado, esportes de resisténcia e jogos.

Em questdo de se sentir bem com a pratica da atividade fisica 93% disseram que sim e somente 7% nao
se sente bem, isso mostra que a maioria das participantes se sente bem praticando atividade fisica, pois a pessoa
que faz exercicios tem mais disposicdo, vontade de viver, servindo os exercicios fisicos de musculacéo,
acompanhados de exercicios de relaxamento muscular, como poderoso método de tratamento de problemas
emocionais e sexuais. As angustias, ansiedade, depressdes e fobias podem melhorar com a realizacdo de
exercicios leves de musculos e de respiracdo (KNOPLICH, 2001).

Em geral todas as participantes concordaram que a atividade fisica traz algum beneficio psicolégico, por
tanto o fator psicoldgico: desenvolve a auto estima aumentando a vaidade e a vontade de viver. Tudo indica que
a atividade fisica atua diminuindo o stress emocional, alterando favoravelmente a formula sanguinea, ativando o
metabolismo dos nutrientes, modulando o sistema imunoldgico, e proporcionando aptiddo fisica para uma boa
qualidade de vida. Ocorrem diversas modificacBes no decorrer dos anos, onde alteram seus valores e atitudes.
Os entusiasmos sdo menores, a motivacdo tende a diminuir, é preciso criar estimulos bem maiores para fazé-lo
empreender uma nova acdo, para lutar contra fatores internos e externos que ameagam a vida. Por isso, 0s
beneficios ao idoso, ocasionado através da pratica regular de exercicios fisicos, transcendem os aspectos
psicoldgicos que contemplam o ser humano em sua globalidade. Por esse motivo, a Educacdo Fisica possui um
papel importante na vida das pessoas, e a sua pratica é um direito a todos.

Com 93% das participantes se sentem mais predispostas depois da atividade fisica a fazer as atividades
diarias, somente 7% que ndo se sente predispostas. Sendo que a maioria se sente predisposta pode-se perceber
gue os exercicios regulares aumentam a longevidade, melhorando a energia do individuo, sua disposicao e satde
de um modo geral. Melhorando também o seu nivel intelectual e seu raciocinio, sua velocidade de reacdo e o seu
convivio social, ou seja, seu estilo de vida que é a sua propria qualidade de vida.

Em relagdo a praticar exercicios por que gosta 83% disseram que sim é 17% ndo prética a atividade
fisica por que gosta mais sim por alguma demanda, sendo que essas 83% participantes viram dentro desse grupo
de atividade que os grupos de terceira idade ou grupos de idosos constituem-se num novo espaco para o
extravasamento de emocdes, podendo funcionar como canal de comunicacgdo entre idosos e familiares ou entre
idosos e profissionais de salde. O trabalho em grupo estimula o conhecimento dos problemas relacionados ao
processo de envelhecimento, tanto os fisicos como os psicol6gicos; resgata a re-socializacdo (formagdo de novos
relacionamentos) e; a pratica regular da atividade fisica, estimula a criacdo de programas de promocao da salde
e da educacdo dirigidos a populacéo idosa (ZIMERMAN GI, ARTMED; 2000).

Com 63% das participantes, praticam atividade fisica por alguma demanda, 37% praticam por que se
sentem bem, desse modo pode-se observar que a demanda na maioria das vezes é de um profissional, se torna
importante notar que a pratica da atividade fisica, apresenta aspectos diferenciados em individuos sedentarios e
individuos fisicamente ativos ao longo de suas vidas, porém, os individuos fisicamente ativos sempre apresentam
niveis funcionais mais elevados quando comparados aos seus pares sedentarios. Portanto, a pratica regular e
sistematica de atividade fisica ao longo da vida ndo evita a perda funcional geral associada ao envelhecimento,
mais atenua essa perda, possibilitando, assim, a realizacdo de uma variedade de tarefas motoras, comumente ndo
realizadas por idosos. Essa maior capacidade de trabalho no &mbito das tarefas motoras decorre dos idosos

fisicamente ativos ao longo da vida apresentar, em geral, um nivel de funcionamento orgénico comparavel aos
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sedentarios em torno dos 30 anos de idade. Obviamente, esse fato amplia consideravelmente as possibilidades de
engajamento em uma ampla gama da pratica da atividade fisica, contribuindo efetivamente para um melhor nivel
de qualidade de vida do idoso e propiciando, acima de tudo maior independéncia e autonomia motora é o que em
relacdo a esse processo sO pode ocorrer quando ha interacdo entre os profissionais e os clientes sob a égide
daquele saber e pratica (REBELATO, MORELLI ; 2004).

Em questdo a praticar a atividade fisica a mais de 6 meses 88% ja praticam, e somente 12% menos que
esse tempo, como a maioria pratica a mais de 6 meses pode-se perceber que a pratica regular de atividade fisica
tem sido apontada como importante estratégia para o envelhecimento saudavel e o aumento da expectativa de
vida. Exercicios fisicos praticados regularmente inibem alteracGes organicas que se associam ao processo
degenerativo, contribuem para a reabilitacdo de determinadas patologias que podem aumentar os indices de
morbidade e mortalidade, agindo também sobre a salde mental e a eficacia cognitiva. As atividades fisicas
didrias sdo importantes para que os idosos permanegam com uma melhor aptiddo fisica, pois requerem um nivel
minimo de for¢a muscular, flexibilidade, coordenacdo e equilibrio e com isto, mantém suas capacidades
funcionais ativas por mais tempo e com melhor qualidade. Por esta razdo, estratégias devem ser criadas a fim de
estimular os idosos a aderirem & préatica regular de exercicios fisicos (FERREIRA MT, 2003).

Em relagdo & questéo de praticar outro tipo de atividade fisica 63% pratica somente a atividade ginastica
na quadra, pois a dose recomendada de exercicios deve, deixar, o praticante levemente cansado, e ndo mais que
isso, no dia seguinte. O processo de recuperacdo ocorre lentamente, e um treinamento mais vigoroso deve ser
assim, realizado em dias alternados isso mostra que a participantes que optou por essa questdo seria devido essa
demanda, é 37% pratica outro tipo de atividade fisica, se proponha ainda mais a sua qualidade de vida, segundo
0 autor descrito constatou em seus estudos que a atividade fisica ndo pode restaurar os tecidos que tenham sido
destruidos por doencas, porém, pode oferecer alguma protecdo contra as doencas da idade avancada, e podera
também trazer maior contribui¢do para a qualidade de vida maximizando as fun¢Ges (SHEPARD, 1990). Porem
as atividades fisicas diarias sdo importantes para que os idosos permane¢am com uma melhor aptidao fisica, pois
requerem um nivel minimo de forca muscular, flexibilidade, coordenacéo e equilibrio e, com isto, mantenham
sua capacidade funcional (ADAMS K. 1999, BRILL P. 2000, FIATARONE M. 1994).

Gréfico- Referente a questdo da importancia para manter uma boa satde.

10



% 78%
B 68%

r T T T T
Ter uma boa Fazer exercicios Controlar ou
alimnetagao Fisicos evitar o estresse
saudavél, regurlamente
evitando comer
muita gordura
animal

Em questdo de indicar 3 medidas que na opinido das participantes sdo mais importantes para manter a
boa salde, 83% responderam que ter uma alimentacdo saudavel, assim a escolha dos alimentos que fazem parte
da dieta de praticantes de atividade fisica determinante para a manutencdo da sadde deste individuo, bem como
para o controle do peso e da composicdo corporal, o aprimoramento do rendimento e o alcance de resultados
positivos em competicBes. Os carboidratos devem contribuir com 60% - 70% das calorias totais diérias e as
proteinas com 15 % - 20 %. Os lipidios devem completar o valor calérico diario, sem ultrapassar os 30% das
calorias recomendadas para a prevencdo de enfermidades cardiovasculares. Com 78% elas indicaram que fazer
exercicios fisicos regulamente e importante para se manter uma boa salde, pois exercicios fisicos praticados
regularmente inibem alteragdes organicas que se associam ao processo degenerativo, contribuem para a
reabilitacdo de determinadas patologias que podem aumentar os indices de morbidade e mortalidade, agindo
também sobre a salde mental e a eficacia cognitiva. As atividades fisicas diarias sdo importantes para que 0s
idosos permanecam com uma melhor aptiddo fisica, pois requerem um nivel minimo de forca muscular,
flexibilidade, coordenacéo e equilibrio e com isto, mantém suas capacidades funcionais ativas por mais tempo e
com melhor qualidade. Por esta razdo, estratégias devem ser criadas a fim de estimular os idosos a aderirem a
pratica regular de exercicios fisicos (FERREIRA MT, 2003). E 68% indicaram que controlar ou evitar o estresse
e importante para manter uma boa salde pois tudo indica que a atividade fisica atua diminuindo o stress
emocional, alterando favoravelmente a formula sanguinea, reduzindo a gordura corporal, aumentando a massa
muscular, aumentando a densidade 6ssea, ativando o metabolismo dos nutrientes, modulando o sistema
imunoldgico, e proporcionando aptidao fisica para uma boa qualidade de vida. A atividade fisica, possui
influéncias sociais nos idosos e traz beneficios em relacdo a familia, amigos, bem estar, integracdo social, e
melhora na auto-estima (CHOGAHARA ET AL. 1998).
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CONCLUSAO

A importancia da pratica da atividade fisica e a ado¢do de um estilo de vida ativo é necessaria para a
promocao da saude e qualidade de vida durante o processo de envelhecimento.

As alteracbes das capacidades fisicas, anatomo-fisioldgica, psicos-social e cognitiva sdo comuns e
evoluem progressivamente, no processo de envelhecimento. Todavia, podem ser proteladas e eliminadas com a
pratica da atividade fisica. Com a pratica da atividade fisica, a terceira idade se sentird mais Util, independente,
com mais esperancga e vontade de viver, mais auto-estima, com maior vitalidade e disposicdo, tornando-se seres
mais saudaveis, sociaveis e felizes. Apesar desses efeitos benéficos, o exercicio pode ser considerado como um
risco se praticado de forma inadequada, dessa forma, em se tratando de hipertensos idosos, que, portanto podem
apresentar doenca cardiovascular sem saberem ou podem estar tomando medicamentos que interferem com a
freqiiéncia cardiaca (principalmente beta-bloqueadores), eu aconselharia a execugdo do teste ergométrico
maximo executado sob a vigéncia do medicamento, antes do inicio do treinamento. Acredito que uma das
maiores contribui¢bes da educacdo fisica com relacdo a estes estudos, é o destaque ao processo pedagogico, que

deve permear os planejamentos da importancia a pratica da atividade fisica para o idoso.

SUGESTAO:

Espera-se que este trabalho possa despertar em outros profissionais de salde a mudanca da viséo a cerca
do idoso como ser invalido, doente, inativo. Constatou-se durante este estudo que, através das atividades fisicas é
possivel recuperar fungdes e oferecer recursos para os idosos lidarem melhor com estas perdas — com atividade
fisica, e com profissionais focados nessa transformagdo. Com atividade fisica, o corpo pode voltar a ter misculos
fortes, articulagfes flexiveis e condi¢des cardiorespiratdrias. A transformacdo do corpo, vai se refletir na vida:
““O corpo ¢ a dimensio concreta de nossa existéncia, e quando ele muda, muda também nossa dimensdo interna,
a maneira como nos relacionamos com o mundo’’ (Silene Okuma, Londrina, 2006). O idoso é uma parte
crescente da populagdo, é ativo, atuante na sociedade, mas com suas particularidades impostas pela idade. Ao
término deste estudo, demonstramos como resultado esperado que a atividade fisica traz inimeros beneficios e é
muito importante para ele nesta fase, retardando o processo de envelhecimento humano, mantendo sua
produtividade social. O inicio de uma tomada de consciéncia profissional e humana junto a esse novo grupo
social exige sensibilidade, competéncia profissional, conhecimento e disponibilidade para agir, pois, a Educacéo
Fisica na terceira idade ja constitui uma marcante realidade no mundo em que vivemos. Constatamos que a
atividade fisica é importante para todas as pessoas, mas se reveste de uma importancia ainda maior quando se
trata da terceira idade, ndo apenas como meio de proporcionar maior sadde e bem estar fisico, mas também, é
importante pela integracdo social, oferecendo ao idoso condi¢fes de enfrentar as deficiéncias normais desse

periodo de vida.
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ANEXO
INSTRUCAO

Este trabalho pretende avaliar a importancia da pratica da atividade fisica em individuos idosos.

QUESTIONARIO - IDOSOS

BLOCO A - IDENTIFICACAO
1. Sexo: () Masculino () Feminino

2.Qual é asuaidade? __  (anos completos)

3. Qual sua situagdo conjugal ( ) Casado(a) ou vive com companheiro(a)

atual? () Vitvo(a)

( ) Separado/divorciado(a)

( ) Solteiro(a)
4. O(A) Sr.(a) é aposentado(a)?? () Néo () Sim
5. O(A) Sr.(a) sabe ler e escrever? ()Nado ( )Sim

AGORA NOS VAMOS FALAR DA SAUDE

6. O(A) Sr.(a) fuma ou ja fumou? () Néo () Sim
7. O(A) Sr.(a) problemas de saide como Hipertensdo? () Néo () Sim
8. O(A) Sr.(a) problemas de salide como Diabete? () Néo () Sim
9. O(A) Sr.(a) problemas de satde como 6sseo ou articular? ( ) Néo ()Sim
10. O(A) Sr.(a) considera sua saude boa? ( ) Néo ()Sim

AGORA NOS VAMOS FALAR DE ATIVIDADES FISICAS

11. O (A) Sr.(a) Pratica atividade Fisica regulamente? ()Ndo  ()Sim




12. O(A) Sr.(a) fez atividades médias, que fizeram vocé suar um pouco ou
aumentar um pouco sua respiragdo e seus batimentos do coracéo, por_mais
de 10 minutos seqguidos? Por exemplo: pedalar em ritmo médio, nadar,
dancar, praticar esportes s6 por diversao, fazer servigos domésticos leves, em
casa ou no patio, como varrer, aspirar, etc.

13. O(a) Sr.(a) fez atividades fortes, que fizeram vocé suar muito ou
aumentar muito sua respiracado e seus batimentos do coracéo, por mais de 10
minutos sequidos? Por exemplo: correr, fazer ginastica, pedalar rapido em
bicicleta, fazer servigos domésticos pesados em casa, no patio ou jardim,
transportar objetos pesados, jogar futebol competitivo, ...

14. O(a) Sr.(a) se sente bem com a pratica da atividade fisica.

15. O(a) Sr.(a) a atividade fisica tras algum beneficio psicolégico?

16. O(a) Sr.(a) depois da atividade fisica se sente mais predisposto para fazer
as atividades diarias.

17. O(a) Sr.(a) prética atividade fisica por que gosta?

18. O(a) Sr.(a) pratica atividade fisica por alguma demanda?

19. O(a) Sr.(a) pratica atividade fisica a mais de 6 meses?

20. O(a) Sr.(a) pratica outro tipo de atividade fisica que néo seja esta?

21. Indique as 3 medidas que, na sua opinido, sdo as mais importantes para
manter a boa satide, comegando com a mais importante de todas.

() (1) Ter uma alimentacdo saudavel, evitando comer muita gordura
animal;

() (2) Fazer exercicios fisicos regularmente;

() (3) N&o tomar bebidas alcodlicas em excesso;
() (4) Consultar 0 médico regularmente;

(' ) (6) Manter seu peso ideal;

() (7) Controlar ou evitar o estresse;

( ) Néo

( ) Nao

( ) Néo

( ) Ndo

( ) Ndo

( ) Néo

( ) Néo

( ) Néo

( ) Ndo

()Sim

( ) Sim

() Sim

() Sim

() Sim

()Sim

()Sim

()Sim

() Sim
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