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Introducao

A populacdo idosa brasileira tem crescido muito nos ultimos anos (1). Portanto, nota-se um
aumento em programas e servicos direcionados as pessoas idosas, dando énfase as consequéncias
do envelhecimento populacional, como aumento do risco de doengas relacionadas ao sedentarismo,
maus habitos e acidentes cotidianos (2).

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) define a satde como "um estado de completo
bem-estar fisico, mental e social e ndo somente auséncia de afec¢des e enfermidades” (3). Dessa
forma, os beneficios obtidos a partir da pratica regular de atividade fisica (4, 5) estariam associados
ao conceito de satude definido pela OMS.

Sabe-se que a participacdo em programas de exercicios fisicos tem relacdo direta com um

- envelhecimento saudavel, produzindo efeitos positivos no sistema musculoesquelético,
cardiovascular, enddcrino e respiratério, e ajudando na prevencdo e diminuicdo de fatores de riscos
associados as doencas crénico-degenerativas (5). Além disso, estudos indicam que a préatica regular

- de exercicios fisicos esta diretamente ligada a uma melhora na qualidade de vida e na satde mental
L 4,06)

Dessa forma, a pratica regular de exercicio fisico, além dos inimeros beneficios ja citados,

ainda poderia diminuir o numero de internacGes, hospitalizacdo e mortalidade, reduzindo gastos e

melhorando a gestdo dos recursos publicos (7). Dados mostraram que 90% da populagdo adulta

mundial era fisicamente inativa (8). No Brasil, dados indicaram que mais de 50% das pessoas acima

de 70 anos eram insuficientemente ativas (9).
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Para o idoso, um dos principais objetivos da préatica de exercicios fisicos e de uma vida ativa

deve ser a melhora da capacidade funcional. De acordo com Rikli e Jones (10) a capacidade

funcional é definida pela capacidade fisiologica para realizar normalmente atividades diarias de

maneira segura, sem que haja uma fadiga indevida. Quando o idoso atinge o estagio de declinio de

suas capacidades fisioldgicas, aumentam-se as dificuldades em realizar as tarefas do seu cotidiano e

qualquer déficit adicional coloca em risco a sua qualidade de vida (11).

Portanto, o objetivo do presente estudo foi verificar a relacdo entre o nivel de atividade fisica

e a aptidao funcional de idosas do municipio de Ribeirdo Corrente.

Material e Métodos

Caracteristicas do estudo e amostra

Trata-se de um estudo gquantitativo, descritivo e comparativo com delineamento transversal.

A amostra foi do tipo ndo-probabilistica e intencional e composta por 24 idosas com idade entre 60

e 80 anos (65,6 + 4,8 anos).

Os critérios de inclusdo da amostra para o grupo de estudo foram: ser do sexo feminino, nao

possuir restricdo medica em relacdo a pratica dos exercicios selecionados para 0s testes e ter

capacidade de responder adequadamente os questionarios.

Mediante as explicagdes dos procedimentos envolvidos neste estudo, as participantes

assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido em atendimento a resolucdo 466/12 do

CNS (Conselho Nacional de Saude). O estudo foi submetido e aprovado pelo comité de ética em
pesquisa da Universidade de Franca pelo protocolo 66055617.0.0000.5495. A coleta de dados foi

realizada no més de maio de 2017, na Casa da Cultura da cidade de Ribeirdo Corrente.

Avaliacao antropométrica

Foram realizadas as medidas antropométricas de massa corporal total e estatura. Para a

obtencdo da massa corporal total (kg) foi utilizada uma balanca mecéanica da marca Filizola®,

nivelada e calibrada, com acuidade de 100 g e capacidade até 150 kg. A determinacdo da estatura

foi obtida com o participante em pé e descal¢o, olhando para frente, estando o topo da orelha e os

por Lipschitz (12).

olhos em linha paralela ao solo, através de um estadidmetro acoplado a balanca com escala maxima
de 200 cm. A partir das medidas de massa corporal e estatura foi calculado o Indice de Massa

Corporal (IMC), com valores expressos em Kg/m? e classificacdo segundo os critérios propostos
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Avaliagéo da capacidade funcional

Para avaliar a capacidade funcional foram utilizados os testes sentar e levantar, flexdo de
antebraco, sentar e alcancar, levantar e caminhar, alcancar as costas e caminhada 6 minutos,
propostos por Rikli e Jones (10). Todos os testes foram realizados sob as mesmas condigdes,
seguindo a ordem e intervalo de recuperacdo sugerida pelas autoras (10).
Avaliacao do nivel de atividade fisica

O nivel de atividade fisica foi verificado pelo Questionario Internacional de Atividade Fisica
— versdo curta, validado para a populacdo idosa brasileira (13).
Tratamento Estatistico

Foi empregada a andlise descritiva através de média e desvio-padrdo (DP) para todas as
variaveis. Como os dados ndo apresentaram normalidade, comprovado através do teste de Shapiro
Wilk, correlacdo de Spearman foi utilizada para avalidar a relacdo entre o nivel de atividade fisica e
as variaveis de capacidade funcional. A classificacdo das correlagfes seguiu 0s critérios propostos
por Morrow et al (14). As anélises foram realizadas através do software estatistico Statistical

Package for the Social Sciences (SPSS) versao 17. O nivel de significancia adotado foi de p <0,05.

Resultados e Discusséo
Dados de caracterizagdo podem ser vistos na Tabela 1. A maioria das idosas (54,2%) foi
classificada como obesas, corroborando com dados para a populagéo idosa brasileira apresentados
em outros estudos (15). Ao contrario encontrado para outros dados em populacéo idosa brasileira
' (9), nossos resultados indicaram um bom nivel de atividade fisica para a amostra estudada (16).
Entretanto, o estudo de Matsudo et al (9) incluia dados de idosos residentes em cidades com mais de
100 mil habitantes, onde as caracteristicas das cidades (como presenca de transporte publico,
dificuldades com temas relacionados a violéncia, etc), podem ter contribuido para um nivel mais

elevado de inatividade fisica.

é}. Tabela 1. Caracterizacdo da amostra.
&.
Meédia DP
Idade (anos) 65,30 4,85
Altura (em) 154,00 5.40
Peso (kg) 14,65 14,08
Indice de Massa Corporal (kg/m?) 30,94 5.81

Nivel de Atividade Fisica (mets/min) 3407.04  976.43
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As correlacbes entre o nivel de atividade fisica e os resultados no testes de capacidade

funcional estéo representados na Tabela 2. Apenas o teste de sentar e levantar da cadeira apresentou

uma correlacdo moderada com o nivel de atividade fisica. Esse teste esta muito relacionado a forca

de membros inferiores, a qual é essencial para a capacidade de deambulacdo e independéncia do

idoso (17). Pesquisas anteriores também mostraram correlagdo moderada entre testes de flexao e

extensdo do joelho e o nivel de atividade fisica em idosos (18).

Tabela 2. Correlagdo entre o nivel de atividade fisica e o desempenho nos testes de capacidade

funcional.
Nivel de Atividade Fisica (mets/min)
r P
Levantar e sentar (repeticoes) 0.432 0.035
Flexdo de antebraco (repeticdes) 0.119 0.578
Sentar e Alcancar (cm) 0.353 0.091
Levantar e caminhar (seg) 0.304 0.159
Alcancar as costas (cm) -0.033 0.879
Camuinhada 6 minutos (m) -0.033 0.878
Conclusdes

Nossos resultados mostraram uma associacdo positiva entre o nivel de atividade fisica e o

desempenho no teste de sentar e levantar da cadeira. O tamanho amostral e o fato de que a

~ populagdo selecionada era de idosos comunitérios e independentes podem ter impedido a detecgdo

de maiores associagOes entre o nivel de atividade fisica e o desempenho funcional. A prética regular

de atividade fisica poderia colaborar na manutencdo da capacidade funcional e auxiliar numa

melhor condicdo de saude da populacéo idosa.
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