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RESUMO

O beneficio da pratica de atividades fisicas para o idoso traduz o desejo de manter-se ativo, autbnomo
e independente para realizacdo de atividades basicas e complexas do dia a dia. O presente artigo
objetiva promover a pratica de atividades fisicas na promocdo da satde e melhora da qualidade de vida
de idosos para alcance de longevidade saudavel. Utilizou-se de metodologia ativa do tipo
problematizacdo com 26 idosos participantes do grupo de 3? idade do Centro Cultural Lourdes
Ramalho da cidade de Campina Grande, Paraiba, no periodo de agosto a setembro de 2018. Na
primeira etapa, buscaram-se informacgdes acerca da idade, estado civil e tempo de participacdo no
grupo. Seguido por rodas de conversa acerca de atividades fisicas dos participantes do grupo,
voluntarios do presente estudo. A participacdo no grupo corresponde a 100% de pessoas do sexo
feminino. Observou-se gque as intervencdes realizadas promovem beneficios aos individuos da terceira
idade, sendo recurso fundamental para prevencdo ou retardo da incapacidade funcional da populagéo
da 3% idade avancada, estando interligada a melhora de aspectos no campo da salde e bem estar fisico,
familiar, social e mental. Foi possivel concluir que o presente estudo fortaleceu a percepcao da préatica
regular de atividades fisicas na promocdo da saude e demonstrou que a melhora da qualidade de vida
como caminho para longevidade ndo esta distante de nos.
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INTRODUCAO

A populacdo brasileira manteve a tendéncia de envelhecimento dos ultimos anos e
ganhou 4,8 milhdes de idosos desde 2012, superando a marca dos 30,2 milhdes em 2017. Em
2012, a populacdo com 60 anos ou mais era de 25,4 milhdes. Os 4,8 milhdes de novos idosos
em cinco anos correspondendo a crescimento de 18% desse grupo etario, tendo se tornado
cada vez mais representativo no Brasil. As mulheres sdo maioria expressiva nesse grupo, com

16,9 milhdes, enquanto homens idosos sdo 13,3 milhdes (IBGE, 2018).
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O envelhecimento é um fendmeno complexo que sofre a influéncia de uma gama de

fatores, tais como a condicdo econdmica, 0 grau de instrugdo, as relacbes familiares, as
circunstancias histérico-culturais, a incidéncia de diferentes patologias entre o inicio da vida e
o envelhecimento, as predisposicdes genéticas e as variagdes do ambiente ecolégico. O
processo de envelhecimento, portanto, ocorre de maneira diferente para cada pessoa, ndo se
caracterizando apenas como um periodo de perdas e limitacdes, mas como estado de espirito
decorrente da maneira como a sociedade e o préprio individuo concebem essa etapa da vida
(RIBEIRO; JANEIRO, 2015).

Em conjunto com a transicdo epidemioldgica, resulta no principal fendémeno
demogréafico do século 20, conhecido como envelhecimento populacional. Este fendmeno tem
conduzido a reorganizacdo do sistema de Saude, pois essa populacdo exige cuidados que séo
um desafio devido as doencas cronicas que apresentam (NASRI, 2008). A senescéncia leva a
uma série de modificagdes fisioldgicas sobre o corpo dos idosos, dentre elas, a diminuicdo das
aferéncias dos sistemas visual, vestibular e somato-sensorial, que associadas as modificac6es
musculoesqueléticas, como diminuicdo da massa, forca e velocidade de contragdo muscular,

podem interferir negativamente no controle postural nos idosos (ARGENTO, 2010).

A capacidade funcional pode ser definida como a manutencdo da capacidade de
realizar Atividades Basicas da Vida Diaria (ABVD) e Atividades Instrumentais da Vida
Diaria (AIVD), necessarias e suficientes para uma vida independente e autdbnoma. Para o
idoso, a realizacdo das ABVD aparece como algo presente e necessario para a sua
sobrevivéncia, mantendo-o participativo na gestdo e nos cuidados com a prépria saude, e no
desenvolvimento de tarefas domésticas (FRANCIULLI et al., 2007 e OLIVEIRA;
MENEZES, 2011).

Como uma de suas consequéncias, o envelhecimento traz a diminuicdo gradual da
capacidade funcional, a qual é progressiva e aumenta com a idade. Assim, as maiores
adversidades de salde associadas ao envelhecimento sdo a incapacidade funcional e a
dependéncia, que acarretam restricdo/perda de habilidades ou dificuldade/incapacidade de
executar funcdes e atividades relacionadas a vida diaria. Tais dificuldades sdo ocasionadas
pelas limitacGes fisicas e cognitivas, de forma que as condi¢bes de salde da populacdo idosa
podem ser determinadas por inumeros indicadores especificos, entre eles a presenca de

déficits fisicos e cognitivos (FERREIRA, 2012). Um dos resultados dessa dinamica é a maior
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procura dos idosos por servicos de satde. As internagdes hospitalares sdo mais frequentes e, o
tempo de ocupacdo do leito, maior quando comparado a outras faixas etéarias (VERAS, 2009).

O Estatuto do ldoso, aprovado em 1° de outubro de 2003, entrou em vigor no Brasil
em 2004 (Lei 10741), depois de sete anos tramitando no Congresso Nacional. Embora o
Estatuto ndo seja inovador em varios de seus dispositivos, indubitavelmente inaugura uma
nova era no reconhecimento dos direitos dos idosos e firmou, de uma vez por todas, o direito
a velhice como uma questdo social relevante. O Estatuto assegura a prioridade absoluta a
pessoa idosa, o direito a protecdo integral e define a forma pela qual deve ser tratada por
familiares e pelo Estado, bem como as penalidades pela violagcdo da lei, assegurando os
direitos a saude, a alimentacdo, a cultura, ao esporte, ao lazer, ao trabalho, a cidadania, a
liberdade, a dignidade, ao respeito e a convivéncia familiar da populacdo idosa. O grande
desafio do Estatuto é tentar modificar a visdo da sociedade em relagdo a populacdo idosa,
trazendo a idéia de que idosos séo cidadaos (RIBEIRO; JANEIRO, 2015).

O processo de envelhecimento tende a gerar preocupacgdes, por vezes associadas as
perspectivas nas mudangas ocorridas nos aspectos fisicos e psicossociais, caracterizadas por
perdas progressivas. Entretanto, sabe-se que, praticas de educacdo em saude favorecem o
aprendizado quanto a comportamentos saudaveis, estimulam a autonomia da pessoa idosa,
melhoram a autoestima, promovem melhor qualidade de vida e proporcionam a insercao
social dos participantes e, ainda, contribuem para construcdo de espacos de convivio e
reflexdo diante das necessidades de seus integrantes (WICHMANN et al., 2013; BOTH et al.,
2011).

A atividade fisica desempenha papel importante na qualidade de vida, estando a frente
de acdes de atencdo a salde, como promocdo da salde e prevencdo de doencas cronicas
permitindo a populacdo longevidade e bem estar. A pratica de atividade fisica apresenta-se
como beneficio indispensavel a satde corporal e mental, principalmente na terceira idade,
quando a capacidade funcional sofre declinio e o organismo enfraquece tornando-se suscetivel
ao desenvolvimento de doencas, estudos tém demonstrado a importancia da qualidade da
salde na terceira idade, enfatizando a atividade fisica ou mobilidade como categoria para
melhor qualidade de vida nas condicGes organicas e retardo da degeneracéo fisica nesse grupo
populacional (RODRIGUES et al., 2010).

O hébito da prética de atividade fisica proporciona ao idoso estilo de vida saudavel,

preservando autonomia e liberdade para tarefas cotidianas, resultando em independéncia
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prolongada. Apresenta relevancia perante o decréscimo de pontos negativos ocasionados pelo
envelhecimento nos processos fisioldégicos e psicolégicos minimizando riscos ao estresse,

depresséo e perda da capacidade funcional (CAMBOIM et al., 2017).

Apresenta-se neste estudo discussdo acerca da prética de atividades fisicas e
longevidade saudavel, por meio de metodologia ativa do tipo problematizacédo, realizado no
grupo de 116 idosos do Centro Cultural Lourdes Ramalho, na cidade de Campina Grande, no
estado da Paraiba, no periodo de agosto a setembro de 2018. Os participantes expuseram em
rodas de discussdo pontos relevantes para melhora da qualidade de vida, partindo da sua
prépria oOtica.

O presente artigo objetivou praticar atividade fisica na promocédo da saude e melhora
da qualidade de vida de idosos, conduzindo-os a longevidade saudavel.

METODOLOGIA

Foi utilizada metodologia ativa do tipo problematizacdo, baseada no estudo de
desafios propostos. Nesta metodologia, o problema é a propria realidade ou uma parcela da
mesma, apreendida como problema real a ser resolvido ou melhorado mediante a acéo
conjunta. O objetivo é conduzir o estudante a tomar consciéncia de seu mundo e agir
intencionalmente para transforméa-lo com vistas a uma sociedade melhor (FREITAS, 2012). O
trabalho proposto, realizacdo de atividade fisica, foi realizado com 26 participantes do grupo
de idosos do Centro Cultural Lourdes Ramalho (CCLR) da cidade de Campina Grande,

Paraiba, no periodo de agosto a setembro de 2018.

O CCLR esta localizado na cidade de Campina Grande, municipio brasileiro no
Estado da Paraiba. Esta, considerada um dos principais pélos industriais da regido. De acordo
com estimativas de 2017, tem populacdo de 410.332 habitantes, sendo a segunda cidade mais
populosa da Paraiba, e sua regido metropolitana, formada por 19 municipios, possui
populacdo territorial total estimada em 638.017 habitantes (IBGE, 2017).

Este Centro foi fundado em 08 de outubro se 1982, em homenagem a uma das mais
brilhantes e importantes personalidades da dramaturgia paraibana. Ha4 36 anos vem
despertando o interesse dos alunos e prestigiantes por abracar e disseminar fortemente temas

culturais, expandindo a idéia no tocante a realizacdo de atividades diversas (atividades fisicas,
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masica, idiomas, artes marciais, danca, desenho) (SILVA, 2016). O Centro esta aberto a todos

0s populares (criancgas, jovens, adultos e idosos).

As atividades desempenhadas pelos 116 idosos assistidos no CCLR aconteceram nas
tercas e quintas-feiras, duas vezes na semana, divididas em dois turnos: Manhé& e tarde, nos
horérios de 8:00 as 10:00 e das 14:00 as 16:00 horas, respectivamente. O grupo de idosos era
composto por 62 e 54 participantes, nos turnos da manhd e tarde, respectivamente. Na
primeira etapa, os idosos informaram: idade, sexo, estado civil e tempo de participacdo no
grupo. Na segunda etapa, participaram de rodas de conversas acerca de saude e qualidade de

vida.

Nestas, expuseram suas experiéncias diante das atividades desenvolvidas e permitiu-
se que as demais participantes pudessem ouvir e integrar-se a discussdo proposta. Desta
maneira, todas partilharam, voluntariamente, informagdes referentes a vida pessoal e
vivéncias com as colegas intrinsecas ao projeto. Na terceira etapa, foram apresentadas as

atividades fisicas, realizadas pelas idosas apds serem proclamadas as orientacGes pertinentes.

RESULTADOS E DISCUSSAO

As atividades desenvolvidas pelo grupo de idosas refletem, inclusive, os objetivos da
ONU, que propdem um envelhecimento satisfatorio/ativo. Estes se desenvolvem nos
seguintes pontos: prevencdo da deterioracdo fisica e psiquica e promocdo da saude;
incremento da oferta educativa e cultural; e integracdo social das pessoas idosas (IMSS,
2011).

Observou-se que, dos 116 idosos que participam do grupo de idosos, 26 participaram
das rodas de conversa ativamente. A Tabela 1 apresenta, de maneira geral, informacdes

obtidas por meio da entrevista realizada com as participantes do grupo.

Os participantes representavam, em sua totalidade, o publico feminino. Visto isso,
observando os dados da atual transicdo demografica brasileira sob a 6tica de género, constata-
se um processo de feminizacdo da velhice, ou seja, quanto mais a populacéo envelhece, mais
feminina ela se torna. Hoje, as mulheres representam 55,5% da populacdo idosa brasileira e
61% do contingente de idosos acima de 80 anos (IBGE, 2011). Essa grande representacdo
feminina resulta da maior expectativa de vida das mulheres que, em média, vivem 8 anos a
mais que os homens (BANDEIRA; MELO; PINHEIRO, 2010).
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Tabelal — Informagdes sociais obtidas na entrevista.

VARIAVEL N %
59 ou menos 3 11,54
Idade Entre 60-79 22 84,61

80 ou mais 1 3,85

Masculino 0 0

Sexo Feminino 26 100
Vilva 12 46,15
Casada 8 30,77
Estado Civil Solteira 4 15,38
Divorciada 2 7,79
Menos de 1 4 15,38
Tempo de Entre 1-5 14 93,85
projeto (anos) Mais de 5 8 30,77

Fonte: O autor, 2018.

O envelhecimento humano, em especial de pessoas do sexo feminino, tem trazido
diversas praticas inovadoras que promovem mudanca direta em paradigmas, como o ser/fazer
da mulher. Embora o sexo feminino, em sua grande maioria, esteja disposto ao ato do parto e
suas consequéncias, exigéncias de espaco na sociedade, atrelado a esfera familiar e socio-
educacional. Se, de um modo, os desafios sdo gritantes e necessita de novas colaboragdes e
compreensdo do mundo globalizado, a percepcao do ser mulher em meio ao particular da sua

existéncia, implica atributos para longevidade, familia e amigos.

O sexo feminino tem demonstrado maior participacdo em termos de cidadania ativa
quando referido a longevidade. A ocupacao de grupos de idosos nos espagos, delimitados pelo

tempo como desnecessarios, apresentam-se como predilecdo para assisténcia aos idosos na

realizacdo das atividades apresentadas.
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No tocante ao estado civil das idosas, reporta-se a necessidade de convivéncia com

outros membros da 3? idade, seja para partilhar experiéncia ou aprender a manter-se em
grupo. Tal pratica demonstra que o idoso nao se apresenta solitario em pensamentos e acoes,
sabe onde buscar companhia e fazer amigos. As atividades em grupo tém mostrado mudancas
no comportamento dos idosos, principalmente, no circulo de amizade, que é ampliado,
contribuindo assim, para romper situacdes de soliddo. A convivéncia em grupos torna-se
importante na medida em que estabelece um equilibrio biopsicossocial, o qual contribui para
uma melhor qualidade de vida (VICTOR et al., 2007). O sentimento de pertencer a um grupo
é valioso nesta faixa etaria, dada a tendéncia de afrouxamento dos vinculos sociais e solidao,
resultantes da aposentadoria, da independéncia dos filhos, viuvez e outras perdas que séo
significativas para a vida dos idosos (BITTAR; LIMA, 2011).

Durante o envelhecimento, torna-se muito comum o aparecimento de doencas, ou
pelo menos de complicacBes predisponentes. Dado esse confirmado pela Pesquisa Nacional
de Saude (PNS) de 2013, na qual os idosos mantiveram-se como a faixa de idade com maiores
indices de doenca cronica nao transmissivel (DCNT). Em torno de 80% dos idosos padecem

de uma ou mais DCNT e 36% podem padecer de trés delas.

No Brasil, esse contexto de morbidade, realista e preocupante, ndo se difere do
restante do mundo. Conforme dados do IBGE, no ano de 2030 o Brasil tera a sexta populacédo
mundial em nimero absoluto de idosos. As doencas ligadas ao processo do envelhecimento
levam a dramético aumento dos custos assistenciais de saude, além de importante repercussao
social, com grande impacto na economia dos paises (FERREIRA, 2014). De acordo com
Toscano e Oliveira (2009), a ado¢do de um estilo de vida ativo ou o envolvimento em
programas de atividade fisica sistematica, contribuem de forma evidente na minimizacdo dos
efeitos deletérios do envelhecimento. Além disso, tende a manter niveis adequados de aptiddo
fisica, reduzindo o risco de quedas e permitindo a realizacdo confortavel e segura dos esfor¢os
diarios. As pessoas adequadamente ativas apresentam menor risco de confinamento no leito
em virtude de fraturas dsseas ou incapacidade fisica (OLIVEIRA; ROCHA; PEREIRA,
2014).

Na Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios (PNAD) de 2008, 77,4% dos
idosos declararam-se com alguma DCNT, sendo que aproximadamente 55% de individuos

que possuem Plano de Saude Suplementar (PSS) apresentam alguma DCNT. Entre aqueles

com maior influéncia sobre a salde dos idosos, destacam-se a dieta pouco saudavel, a falta de
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atividade fisica, o tabagismo e o abuso do &lcool. Esses fatores de risco modificaveis

explicam parcialmente o perfil epidemioldgico das doencas ndo transmissiveis - as doengas
cardiovasculares, diabetes, obesidade, cancer e doencas respiratorias -, que estdo entre as
principais causas de morte dos idosos brasileiros.

Segundo dados estimados pela Sociedade Brasileira de Hipertensdo (2016), o risco
global da hipertensdo em 2025 deve atingir cerca de 1,6 bilnGes de pacientes no mundo. A
hipertensdo arterial é responsavel por 10% de todo o custo global de saide, com gasto
estimado em US$ 370 bilhdes de ddlares por ano. Os mecanismos que ligam a atividade fisica
a prevencao e ao tratamento de doengas e a incapacidade funcional envolvem principalmente
a reducédo da adiposidade corporal, a queda da pressdo arterial, a melhora do perfil lipidico e
da sensibilidade a insulina, 0 aumento do gasto energético, da massa e da for¢a muscular, da
capacidade cardiorrespiratdria, da flexibilidade e do equilibrio (COELHO; BURINI, 2009).

O tempo de participagdo de cada individuo no grupo em estudo revela que o trabalho
estd se expandido e abrindo espacos para demais cidaddos, estendendo a médo pela melhoria
das condicdes de satide da pessoa idosa. E importante perceber que a participagio por longos
periodos nesse tipo de trabalho, como exemplo das idosas que estdo a mais de 5 anos, se
associa a manutencdo da saude e minimizacdo do adoecimento (CRUVINEL, 2009). A
convivéncia entre idosos é salutar para o enaltecimento do realizado por estes até a presente

data, onde permanecem contribuindo para o futuro, quica de todos os cidadaos.

Os relatos proferidos pelas participantes no tocante a realizacdo de atividades fisicas
e constatacdo de fatos acerca de melhor situacdo de vida, no ambito promocdo de salde
atenderam as expectativas acerca da promoc¢do de saude. Por meio da dinamica proposta
pode-se refletir entre idosos os beneficios adquiridos, dificuldades ou limitacGes encontradas

frente aos cuidados em saude.

As atividades fisicas organizadas visaram a promoc¢do da salde e prevencdo de
agravos, e incluem dancas, exercicios para fortalecimento muscular, alongamentos, treinos
aerobicos e caminhadas. Contatou-se melhora na disposicao fisica para realizar as atividades
de vida cotidianas; do humor e senso de alegria em suas vidas; reducdo de dores; fundamental
no processo de socializacdo, novas amizades e familiar; aumento da independéncia funcional,

diminuicdo do estresse; otimizacdo e melhora do sono; além de excelente op¢éo de lazer.
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Argento (2010) destaca que, antes de iniciar a pratica de exercicios, o idoso deve

passar por uma avaliagdo médica com o objetivo de observar seu estado nutricional, se utiliza
medicamentos e possiveis limitacOes fisicas. Apos a avaliacdo ele deve optar pela atividade
fisica que melhor se adapta ao seu perfil, que pode ser a danga, pratica de esportes ou
recreagdo. Também é importante iniciar os exercicios de forma lenta e gradual, respeitando o0s
limites fisicos e psicoldgicos de cada um; usar apenas roupas e sapatos adequados e
confortaveis; ndo exercitar em jejum; procurar se hidratar antes, durante e depois dos
exercicios. Deve-se enfatizar que o excesso de exercicios, bem como a sua pratica
inadequada, seja em qualquer faixa etéria, pode causar lesdes e traumas dificeis de serem

recuperados, podendo levar ao abandono da atividade.

Estima-se que a maior valorizacdo do idoso possa se concretizar em um futuro
proximo. Diante disto, observa-se como meio de adiantar esse processo, desenvolver e
expandir atividades inclusivas, dinamicas, que acrescentem aos idosos maior participacéo
social. Destacando a importancia disso para inibir estereotipos que profanam a velhice como
uma fase de improdutividade e, principalmente, quando se fala que é sindbnimo de doenga e

gatilho para declinio econémico.

CONSIDERACOES FINAIS

E possivel concluir que a pratica regular de atividade contribui para manutencéo e
desenvolvimento biopsicossocial dos idosos, modelo de satde preconizado pela OMS. Notou-
se consolidacdo cientifica dos beneficios provindos da adesdo dos usuarios ao estilo de vida
ativo, ponto importante a se destacar também, € a realizacdo das atividades em grupo. Foi
visto que os beneficios se complementam em diferentes aspectos para, assim, favorecer a

promocdo da qualidade de vida, ativa e longeva.

Ressalta-se também, a maior participacdo feminina no grupo de terceira idade, a
qual revela que este sexo se apresenta mais sensivel a necessidade da demanda de convivio
social e socializacdo de suas vidas. Ja a auséncia do sexo masculino pode ser explicado pela
formacdo imposta a este, ndo familiarizados com atividades em grupo e cuidados devidos a

salde.

Portanto, sugere-se que a inclusdo da préatica de atividade fisica, firmada como de

grande valia para promocdo da salde de idosos, precisa permanecer se expandido e ocupar
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lugares empobrecidos de tal ferramenta. Este modelo de assisténcia & salde parece ndo
importar custos/gastos exacerbados na sua implementacédo, visto que pode ser realizado até
em locais e por grupos carentes. Dessa forma, estamos diante de uma alternativa para criagdo
de politicas publicas voltadas a atencdo da salde, principalmente tratando-se de grupo de

idosos.

REFERENCIAS

ARGENTO, Rene de Souza Vianello. Beneficios da atividade fisica na satde e qualidade
de vida de idosos. 2010. Trabalho de Conclusdo de Curso (Bacharel) — Curso de Educacdo
Fisica, Universidade Estadual de Campinas, Campinas, 2010.

BITTAR, Cléria; LIMA, Lara. O impacto das atividades em grupo como estratégia de
promocao da salde na senescéncia. Revista Kairds Gerontologia, Sdo Paulo, p 101-118, set.
2011.

CAMBOIM et al. Beneficios da atividade fisica na terceira idade para a qualidade de vida.
Rev. Enferm. UFPE online, Recife, 11(6):2415-22, jun. 2017.

COELHO, Christianne de Faria; BURINI, Roberto Carlos. Atividade fisica para prevencéo e
tratamento das doencas cronicas ndo transmissiveis e da incapacidade funcional. Rev. Nutr.,
Campinas, Vol.22, n.6, pp.937-946, Nov./dec. 2009.

FELIX, Jorgemar Soares. Economia da longevidade: o envelhecimento da populag&o
brasileira e as politicas publicas para os idosos. 2009. 107 f. Dissertacdo (Mestrado em
Economia) - Pontificia Universidade Catdlica de Sdo Paulo, Sdo Paulo, 2009.

FREITAS, Raquel. Ensino por problemas: uma abordagem para o desenvolvimento do aluno.
Educacéo e Pesquisa, Séo Paulo, v. 38, n. 2, p. 403-418, abr./jun. 2012.

FUNDO DE POPULACAO DAS NACOES UNIDAS (Brasil). Relatorio global. Nova York,
8 p. Jan. 2012.

GONGALVES, Jadir; CASTRO, Elton; BESSA, Sénia. Metodologia da problematizacéo:
uma experiéncia em construcdo. EDUCERE, Curitiba, p 23530-40, 2015.

(83) 33223222
contato@cieh.com.br
www.cieh.com.br



| .

®~
o VI CONGRESSO
Q ‘ INTERNACIONAL DE

ENVELHECIMENTO HUMANO

KUCHEMANN, Berlindes Astrid. Envelhecimento populacional, cuidado e cidadania: velhos
dilemas e novos desafios. Sociedade e Estado, Brasilia, vol.27, no.1, Jan./Apr. 2012.

MIRANDA, Gabriela; MENDES, Antonio; SILVA, Ana. O envelhecimento populacional
brasileiro: desafios e consequéncias sociais atuais e futuras. Rev. bras. geriatr. gerontol.,
Rio de Janeiro, vol.19 no.3, mai./jun. 2016.

MUNIZ, Elaine et al. Analise do uso de medicamentos por idosos usuarios de plano de satde
suplementar. Revista Brasileira de Geriatria e Gerontologia, vol. 20, n. 3, pp. 375- 387,
mayo-junio 2017.

OLIVEIRA, pricila; ROCHA, Claudia; PEREIRA, Deyliane. Qualidade de vida de idosos
praticantes de atividades fisicas. Revista Eletronica das Faculdades Sudamérica, [S.L.],
Volume 6. p. 197-215. 2014.

PARADELLA, Rodrigo. Numero de idosos cresce 18% em 5 anos e ultrapassa 30 milhGes em
2017. Agéncia IBGE noticias, [S.L.], abr. 2018.

PINTO, Marcus Vinicius et al. Principais beneficios relacionados aos exercicios fisicos em
idosos. Revista Digital, Buenos Aires, Afio 13, n° 121, Junio de 2008.

RIBEIRO, Paula e JANEIRO, Céssia. Populacdo Idosa. Cole¢do Caravana de Educacdo em
Direitos Humanos, Brasilia, DF: Distrito Federal, p. 32., 2015.

SILVA, Alessandra de Sousa. Centro Cultural Lourdes Ramalho: espaco artistico,
voltado para a cultura da cidade de Campina Grande. 2016. 31f. Trabalho de Conclusdo
de Curso (Bacharelado em Administracdo Publica EAD) — Universidade Estadual da Paraiba,
Pro-Reitoria de Ensino Técnico, Médio e Educacdo a Distancia, 2016.

SIQUEIRA, BBG et al. Pilates method in personal autonomy, static balance and quality of
life of elderly females. J Bodyw Mov Ther., [S.L.], 14(2):195-202, Apr. 2010.

(83)3322.3222
contato@cieh.com.br
www.cieh.com.br


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/20226367

@\I
C VI CONGRESSO
( IEH INTERNACIONAL DE
ENVELHECIMENTO HUMANO

VERAS, Renato. Envelhecimento populacional contemporaneo: demandas, desafios e
inovacdes. Rev Saude Publica, Rio de Janeiro, n. 43(3):548-54, 20009.

VICTOR, Janaina Fonseca et al. Grupo Feliz Idade: cuidado de enfermagem para a promo¢éo
da saude na terceira idade. Rev. esc. enferm. da USP [online], Sdo Paulo, vol.41, n.4, 2007,
pp.724-730, 2007.

(83)3322.3222
contato@cieh.com.br
www.cieh.com.br



http://www.scielo.br/cgi-bin/wxis.exe/iah/?IsisScript=iah/iah.xis&base=article%5Edlibrary&format=iso.pft&lang=i&nextAction=lnk&indexSearch=AU&exprSearch=VICTOR,+JANAINA+FONSECA

	KUCHEMANN, Berlindes Astrid. Envelhecimento populacional, cuidado e cidadania: velhos dilemas e novos desafios. Sociedade e Estado, Brasília, vol.27, no.1, Jan./Apr. 2012.
	MIRANDA, Gabriela; MENDES, Antônio; SILVA, Ana. O envelhecimento populacional brasileiro: desafios e consequências sociais atuais e futuras. Rev. bras. geriatr. gerontol., Rio de Janeiro, vol.19 no.3, mai./jun. 2016.
	MUNIZ, Elaine et al. Análise do uso de medicamentos por idosos usuários de plano de saúde suplementar. Revista Brasileira de Geriatria e Gerontologia, vol. 20, n. 3, pp. 375- 387, mayo-junio 2017.

