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Introduciao

A populagdo de 60 anos ou mais, ¢ considerada como idoso, tal como definido pelo marco
legal da Politica Nacional do Idoso e pelo Estatuto do Idoso. Consideram-se idosos jovens os que
podem viver de forma independente, sem restricdes; idosos médio que possuem algumas restri¢cdes
e necessitam de uma maior assisténcia em suas atividades de vida diérias e os idosos “muito velho”
que sdo totalmente dependentes seja de algum familiar, cuidador ou muitas vezes internados em
instituicdes. Em classificacdo relacionada a idade sdo considerados idosos jovens aqueles que tém
entre 60 e 70 anos de idade; medianamente idosos a partir de 70 até 80 anos; e muito idosos acima

de 80"

A pratica regular de exercicio fisico ¢ um fator de extrema importancia contribuindo na
prevencao, protecao e promogao da satde de pessoas idosas, melhorando assim a qualidade de vida
dessas pessoas’®. Os exercicios fisicos se tornam cada vez mais fundamentais para os idosos e vem
sendo apontado como uma possibilidade de atenuar as perdas associadas ao processo de
envelhecimento, desde que seja realizado de maneira adequada as caracteristicas fisiologicas do
idoso, de forma segura e prazerosa trazendo os beneficios relacionados aos aspectos psicologicos,
como o incentivo do contato social, maior integracdo a populagdo, que aumenta a auto estima,
diminui o estresse e a depressdo e os beneficios fisicos como o ganho de flexibilidade, melhora da
capacidade aerobia, manutencao e desenvolvimento da for¢a muscular, coordenacdo motora, para a
melhora da funcionalidade e manutencdo da independéncia, ganho de equilibrio evitando que

’ 5,7,8
aumente o numero de quedas™’*®.

Além dos beneficios fisicos, psicologicos e a prevencdo de doengas, a pratica regular de
exercicios fisicos promove um estilo de vida saudével, onde vem sendo um fator de extrema

importancia para uma melhora da qualidade de vida®.

O objetivo do presente estudo foi verificar a qualidade de vida de idosos praticantes de

exercicio fisico.
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Metodologia

A pesquisa foi realizada apos a aprovagio Comité de Etica e Pesquisa em Seres Humanos,
da Universidade Paulista — UNIP e todos os participantes assinaram um Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido. A coleta de dados foi realizada na clinica da Faculdade Universidade Paulista
UNIP, do municipio de Santos.

A amostra do estudo foi composta por 30 pacientes, de ambos os géneros, acima de 60 anos,
todos praticantes de exercicios fisicos, 3 vezes por semana como hidroginastica, musculagdo,
caminhadas e dangas.

Os critérios de inclusdo adotados foram individuos de ambos os géneros, acima de 60 anos,
praticantes de exercicios fisicos, alfabetizados e que concordaram em assinar o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido. Os critérios de exclusdo foram individuos obesos, fumantes,
com alguma doenca neuroldgica ou lesdo associada..

Os participantes foram divididos em 2 grupos: G1 (15 praticantes de exercicios fisicos entre
1 ano a 10 anos) e G2 (15 praticantes de exercicios fisicos acima de 10 anos e até 20 anos).

Na coleta de dados foram aplicados um questionario de dados pessoais € um questionario de
qualidade de vida (SF-36).

O Questionario SF-36 ¢ constituido por 36 itens que avaliam a qualidade de vida ao longo
de oito dominios, que variam de 0 a 100 pontos, sendo 0 a pior e 100 a melhor pontuagdo para cada
dominio. Os dominios sdo compostos por 10 itens de capacidade funcional, 4 itens de limitacdo por
aspectos fisicos, 2 itens de dor, 5 itens de estado geral da satde, 4 itens de vitalidade, 2 itens de
aspectos sociais, 3 itens de limitagio por aspectos emocionais e 5 itens de satide mental'?.

A analise de dados foi realizada através de teste t, para variaveis independentes para cada

dominio da SF-36 entre o G1 e G2. O nivel de significancia adotado foi p<0,05.

Resultados

Os participantes incluidos apresentaram idade média de 69,86 + 7,07 anos (25 do género
feminino e 5 do género masculino). Os resultados encontrados foram separados pelos dominios da
escala SF-36 (Tabelal). No dominio capacidade funcional observou-se uma diferenca dos escores
médios do G1 em comparagdo com o grupo G2, respectivamente 56,33 + 20,30 pontos e 82,66 +
11,78 pontos (»p<0,001). Também houve uma diferenga significante para os dominios limita¢do por
aspectos fisicos (G1: 42,33 £ 23,28 e G2: 91,66 + 15,43; p<0,001), dor (G1: 51,73 + 16,94 ¢ G2:
75,73; p<0,001), vitalidade G1: 66,33 + 7,18 e G2: 82,33 + 8,83; p<0,001), aspectos sociais (G1:
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83,33 £19,28 e G2: 99,16 + 3,22; p<0,004), limitacdo por aspectos emocionais (G1: 64,43 + 41,78
e G2: 99,99 + 0,02; p<0,003), satde mental (G1: 72,8 = 11,56 ¢ G2: 86,93 + 11,36; p<0,002). Nao
houve diferenca significante para o dominio estado geral de saude (G1: 68,53 + 13,11 e G2: 76,26 +

16,42; p<0,16).

Tabela 1.Valores dos dominios do Questionario SF36 (média + desvio-padrao, feste ?).

Dominios G1(1-10anos) G2(10-20anos)

Média + Desvio padrido Média + Desvio padrido Test t
Capacidade Funcional 56,33 +20,30 82,65+ 11,78 p<0,001**
Limitagdo por aspectos fisicos 42,33 £23,28 91,67 +£15,43 p<0,001**
Dor 51,73 £ 16,94 75,73 £ 13,08 p<0,001**

Estado geral de satide 69,02 £ 13,11 76,26 £ 16,42 p<0,16
Vitalidade 66,33 +7,18 82,33 + 8,83 p<0,001**
Aspectos Sociais 83,33+ 19,28 99,16 £ 3,22 p<0,004**
Limitag@o por aspectos emocionais 63,01 £41,78 99,99 £ 0,02 p<0,003**
Satide mental 71,73 £ 11,56 86,93 + 11,36 p<0,002%*

**nivel de significancia (p<0,05).

Discussao

Neste estudo constatou através da SF-36 escores altos em ambos os grupos, porém houve
uma diferenca significante dos escores médios do Gl em comparacdo ao G2 nos dominios de
capacidade funcional, limitacao por aspectos fisicos, dor, vitalidade, aspectos sociais, limitagcao por

aspectos emocionais, ¢ saide mental. Somente no dominio estado geral de saude ndo houve

diferenca significante.

O exercicio fisico ¢ uma forma de investimento na satde das pessoas principalmente no

processo de envelhecimento para ganhos como aumento da perspectiva de vida e diminui¢ao dos

;. . , . ;. 13
declinios dos sistemas do corpo humano, porém devem ser tomado seus cuidados basicos

(83) 3322.3222
contato@cieh.com.br

4
—

RRNT



CONGRESSO
INTERNACIONAL
ENVELHECIMENTO
HUMANO

A qualidade de vida pode ser influenciada por diversos fatores como a idade, consumo de
alcool, tabagismo, qualidade do sono, estado civil, relacionamentos de vizinhanga, dieta, doengas
cronicas e pratica exercicio fisico. Este ¢ fundamental para desenvolver bons estilos de vida como
forma de manutengio para as condi¢des de saude, tendo uma melhora na qualidade de vida'*".

A capacidade funcional significa o desempenho para a realizagdo das atividades do
cotidiano ou atividades e ¢ influenciada por fatores relacionados ao estilo de vida, como fumar,
beber, manter relagcdes sociais e pratica de exercicios fisicos. A manutencdo da mesma, tém
importante implicagdes para a qualidade de vida, portanto um individuo que possui uma vida ativa
pode ser capaz de manter por mais tempo a capacidade funcional do que um individuo sedentario'®.

Além dos beneficios fisicos, estd associado com a melhora da satisfagdo com a vida e a
felicidade, onde praticantes de exercicios fisicos se sentem em melhores condi¢cdes dos aspectos
emocionais do que os nio praticantes'”.

A dor ¢ um fator responsavel pelo comprometimento da qualidade de vida dos idosos e esta
normalmente associada a desordens crdnicas, tendo influéncia dos altos niveis de incapacidade
funcional. Estudos comprovam que a menor prevaléncia de dor cronica estd associada a pratica
regular de exercicio fisico'®. A satide mental tém fundamental importancia na qualidade de vida dos
idosos em relacdo a independéncia e autonomia, sendo que algumas desordens mentais como
deméncia e depressdo podem acelerar os declinios funcionais. Existe evidéncia de que idosos

. . A s . ~ . 19
fisicamente ativos apresentam menor prevaléncia de doencas mentais do que os ndo-ativos .

Conclusao
Concluimos que o exercicio fisico propde uma melhora na qualidade de vida sendo
influenciado pelo tempo de pratica. Deste modo, os idosos que praticam mais tempo de exercicio

fisico apresentam melhora na qualidade de vida nos dominios da SF-36.
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