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RESUMO

O objetivo desse estudo foi analisar a aptidao fisica relacionada a saude de idosos
praticantes e ndo praticantes de exercicio fisico da cidade de Montes Claros — MG.
Tratou-se de uma pesquisa caracterizada do tipo descritiva, transversal e
guantitativa. O estudo foi realizado com a populacéo idosa entre 65 a 75 anos, estes
sendo G1 individuos praticantes de exercicio fisico mais de 6 meses consecutivos e
G2 individuos nao praticantes de exercicio fisico que conseguem realizar as
atividades de vida diaria normalmente, ambos os grupos idosos do género feminino.
Foram realizados testes fisicos, com os dados coletados a partir da investigacao das
variaveis, digitalizados e analisados estatisticamente no programa de estatistica
SPSS®, versdo 20.0, para Windows®. Os resultados obtidos foram que as idosas
praticantes de atividade fisica sistematizada tiveram o indice de massa corporal
menor em relacdo as ndo praticantes de atividade fisica, este grupo também obteve
melhores resultados nos testes de forca manual e teste de marcha estacionaria
obteve melhores resultados nos testes de forca manual e teste de marcha
estacionaria. Sendo assim, este estudo mostra que a atividade fisica através de um
estilo de vida ativo, a partir da sexta década de vida, implica em uma melhora na
qualidade de vida dos idosos desse estudo.
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ABSTRACT

The objective of this study was to analyze the physical fithess related to the health of
practicing and non - practicing elderly people in the city of Montes Claros - MG.
This was a descriptive, cross-sectional and quantitative research. The study was
carried out with the elderly population between 65 and 75 years of age, these being
G1 individuals practicing physical exercise for more than 6 consecutive months and
G2 non-exercising individuals who are able to perform daily life activities normally,
both elderly feminine gender. Physical tests were performed with the data collected
from the investigation of the variables, scanned and statistically analyzed in the
statistical program SPSS®, version 20.0, for Windows®. The results obtained were
that the elderly women practicing systemized physical activity had a lower body mass
index than those who did not practice physical activity, this group also obtained better
results in the manual strength tests and the test of standing gait obtained better
results in the tests of Manual force and stationary running test. Thus, this study
shows that physical activity through an active lifestyle, from the sixth decade of life,
implies an improvement in the quality of life of the elderly in this study.

Keywords: Physical Fitness; Old man; Physical exercise.

INTRODUCAO

O fendbmeno do envelhecimento faz parte da vida de todos os seres vivos, e,
desta forma, os humanos ndo representam uma excegao nesse processo. Essa fase
da vida tem um carater universal, multifatorial e € inexoravel (ACSM, 2006;
MATSUDO, 2001).

A velhice pode ser entendida como uma etapa do desenvolvimento que
decorre do avanco da idade cronolédgica e desencadeia um processo de maturacéo
biolégica e natural no curso de vida (BRITO et al. 2017). Porém, se envelhecer é
inerente a todo ser vivo, no caso do homem esse processo assume dimensfes que

ultrapassam o simples” ciclo biolégico, pois pode acarretar, também,
consequéncias sociais e psicolégicas (OKUMA, 2002).

De acordo com Chaimowicz et al. (2013), o século XXI sera marcado por
profundas transformac¢fes em varias partes do mundo incluindo o Brasil. Isto é
resultado de varias conquistas no ambito social, politico e tecnologico. A previsao é
de que no Brasil tenha em torno de 18% da populacéo ou 38 milhdes de idosos em
2050 sendo que de acordo com o Estatuto do Idoso define-se idoso todo individuo

com idade superior a 60 anos.

32



Volume 8, Nimero 12, 2018 ISSN: 2526 - 8007

De acordo com Geibi (2010), habitos alimentares pouco saudaveis, a falta de
atividade fisica, o tabagismo e o abuso do &lcool séo fatores de risco modificaveis e
explicam parcialmente o perfil epidemiolégico atual dos brasileiros idosos e nao
idosos.

Além disso, segundo Dantas e Jaco,

as alteracBes ocorridas no organismo condicionados ao envelhecimento sdo
responsaveis pela diminuicdo do desempenho em idosos, o que interfere
diretamente nas aptidfes fisicas como flexibilidade, composicdo corporal,
forga, resisténcia, etc. (DANTAS; JACO, 2004, p. 32).

Conforme Araujo e Araujo (2000) aptidao fisica seria a capacidade de realizar
esforcos fisicos sem fadiga excessiva, de modo que possam manter boas condicbes
organicas e de vida no meio em que vivem. E como defende Glaner (2005), o
conceito de aptiddo fisica relacionada a saude sdo melhores indices
cardiorrespiratorios, de forca/resisténcia muscular e flexibilidade, e niveis adequados
de gordura corporal, que influenciam diretamente no desenvolvimento de doencas
hipocinéticas ou cronico degenerativas.

Segundo Matsudo, Matsudo e Barros Neto (2000), com o avanco da idade as
pessoas tendem a se tornar menos ativas, o que sO deteriora 0 processo de
envelhecimento. E ndo se pode pensar em minimizacdo e prevencao de doencas
vindas com o envelhecimento sem que se fale de atividade e exercicios fisicos.

A atividade fisica desempenha um papel determinante na prevencao da
salude e autonomia dos idosos, melhorando igualmente de forma significativa a
aptiddo funcional, sobretudo se for atividade fisica de intensidade moderada
(BRAVO et al. 2017).

O comportamento individual tem grande influéncia sobre a exposi¢cao a riscos
a saude e também a garantia do bem-estar, resultante tanto da informacédo e
vontade da pessoa, como também das oportunidades e barreiras presentes na
realidade social.

Por exemplo, em estudo feito para a BMJ Open, por Petterson et al. (2018),
participantes que relataram mais de 10 horas de condug¢do em um carro por semana

tiveram um risco 50% maior de mortalidade por doencas cardiovasculares do que
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aqueles que andam menos de 4 horas, mesmo apds ajuste para atividade fisica e
outros fatores de risco cardiovascular.

Neste contexto a atividade fisica relaciona-se com a saude por ser um dos
fatores para melhorar qualidade de vida conforme afirma Vilarta (2007). Diante dos
conceitos abordados, o0 objetivo desse estudo sera analisar a aptiddo fisica
relacionada a saude de idosos praticantes e ndo praticantes de exercicio fisico.

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa descritiva transversal com abordagem
quantitativa realizada junto aos idosos praticantes e ndo praticantes de exercicio
fisica da cidade de Montes Claros — MG sob a parecer de nimero 1.943.956.

Participaram do estudo 27 idosas com entre 65 e 75 anos. A amostra foi
selecionada por conveniéncia, onde eles foram divididos em dois grupos. O primeiro
grupo (G1) praticante de exercicio fisico regular e o segundo grupo (G2) nao
praticante de exercicio fisico regular.

Foram incluidos na amostra do G1 individuos praticantes de exercicio fisico
mais de 6 meses consecutivos e no G2 individuo ndo praticantes de exercicio fisico
que conseguem realizar as atividades de vida diaria normalmente. Informando que
em ambos os grupos foram de idosos do género feminino.

Foram excluidos do estudo os idosos que ndo assinarem o termo de
consentimento livre esclarecido e/ou faltarem no dia da coleta.

Para a mensuracdo da massa corporal, o avaliado ficou com a menor
quantidade de roupas e assessorios possiveis, posicionou-se em pé, no centro da
plataforma, de costas para a escala da balanca mecanica antropométrica Micheletti,
ereto e com um olhar em um ponto fixo a sua frente.

A medicdo da estatura foi realizada com o estadibmetro que fica acoplado a
balanca. O avaliado ficou descalco, posicionado na posi¢cao ortostatica (em pé), pées
unidos, no centro da plataforma, bragos ao longo do corpo e a cabeca orientada no
plano de Frankfurt paralela ao solo, realizando uma inspiracdo maxima,

permanecendo em apneia por 3 segundos no momento do registro da estatura
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corporal e foi feita a medida da circunferéncia abdominal, na qual o ponto anatdmico
de referéncia é a cicatriz umbilical, colocando-se a fita em um plano horizontal
(MARINS; GIANNICHI, 2003).

A medida da circunferéncia da cintura foi realizada com o posicionamento da
Fita Métrica de 1,5 metros na parte mais estreita do tronco, no ponto médio entre a
ltima costela e a crista iliaca, de forma que a fita ndo comprimisse os tecidos moles.
Ja a medicao do quadril, a fita esteve posicionada horizontalmente, na regido de
maior volume dos gluteos (ISAK, 2001).

O teste de forca de preensédo manual foi feito com o dinamdémetro Manual 50
Kgf Crown manual-50kgf. A posicao para a avaliagdo da forca de preensao manual é
a que o avaliado esteve confortavelmente sentado, posicionado com o ombro
levemente aduzido, o cotovelo fletido a 90°, o antebraco em posi¢do neutra e, por
fim, a posi¢éo do punho pode variar de 0° a 30°. O avaliado apertou o dinamometro
com forca. O método utilizado para célculo dos valores é a média de trés tentativas
para cada.

A flexibilidade foi medida para o movimento de flexdo anterior de tronco e
quadril através do teste de sentar e alcancar de Wells e Dillon (1952). No teste, o
avaliado foi colocado sentado, com joelhos estendidos, em frente ao banco de Wells
e empurrou com as pontas dos dedos uma tdbua situada a 23 cm para fora do
banco, através da flexdo anterior do tronco, com os cotovelos estendidos e
simultdnea expiracdo. Ao atingir o seu limite maximo, o avaliado manteve-se na
posi¢ao por 2 segundos. A medida foi aferida trés vezes sem aquecimento prévio e
anotada em centimetros, de acordo com o ponto de alcance maximo.

Para o teste de marcha estacionaria, o avaliador mensurou o ponto médio da
crista iliaca e da patela do individuo (esta seré a altura para que o avaliado levante o
joelho). Ao iniciar o teste o idoso simulou o movimento de marchar sem sair do lugar
iniciando com a perna direita.

Quando necessario o idoso utilizou de apoio (cadeira ou mesa) para manter-
se em equilibrio. O avaliador contou uma passada de cada vez e computou as
passadas em que o joelho atingiu a altura correta. Contou-se 0 numero de passadas

do avaliado em 2 minutos (MATSUDO, 2005).
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Para o tratamento dos dados foi utilizada a estatistica descritiva com a
utiizacdo de média e desvio padrdo para as variaveis somaticas simples e
compostas. Para analisar as variaveis dependentes foi feita a verificacdo da
normalidade dos dados por meio do teste de Shapiro-Wilk, onde foi encontrado
normalidade dessas variaveis.

Em seguida, aplicou o test “t" de Student (p<0,05) para amostra
independente, com analise de média e desvio padrdo. Todos os procedimentos
estatisticos foram feitos no programa Statistical Package for the Social Sciences
(SPSS) 20.0 for Windows.

O presente projeto foi submetido e aprovado pelo Comité de Etica das
Faculdades Integradas do Norte de Minas — FUNORTE onde foi sujeito a aprovacao
prévia para realizacdo do estudo de acordo com a Resolu¢do do Conselho Nacional
de Saude (CNS) n° 466, de dezembro de 2012 que trata de pesquisas envolvendo
seres humanos, garantindo aos sujeitos envolvidos na amostra, preservacdo dos

dados e confidencialidade pela participacdo na pesquisa.

RESULTADOS E DISCUSSAO

As caracteristicas amostrais do G1 e G2 dispostas na Tabela 1, observa-se
gue os valores de médias e desvios-padrdo de quatro medidas coletadas, pode ser
observado que os valores médios sao distintos nas varias medidas tomadas. Porém
no teste de marcha ha uma diferenga nos resultados consideravel de média de G1
104,23+ 27,07 e de G2 de 65,00.

Tabela 01 —Comparacéo das variaveis de aptidéo fisica relacionada a saude de idoso praticantes
e nao praticantes de atividade fisica sistematizada.

Variavel Caracterizagdo da amostra N Média E:j;/ég Significancia

N&o praticantes de Atividade Fisica 12 70,50 8,14

ldade (Anos) Praticantes de Atividade Fisica 14 6871 586 0,523
Nao praticantes de Atividade Fisica

IMC (Kg/mz) 12 29,49 6,92 0.474
Praticantes de Atividade Fisica 14 2800 3.10

Flexibilidade Nao praticantes de Atividade Fisica 12 33,00 11,26 0.365

(cm) Praticantes de Atividade Fisica 14 2957 753 ’
N&o praticantes de Atividade Fisica

Forca (Kgf) 12 20,08 631 0,415
Praticantes de Atividade Fisica 14 2164 291

. Nao praticantes de Atividade Fisica 12 65,00 34,68

Marcha (Ciclos) ) . - 0,004*

Praticantes de Atividade Fisica 14 104,23 27,07

*P < 0,05 teste t para amostras independentes.
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O presente estudo teve como objetivo analisar varidveis de aptidao fisica

relacionada a saude de idosos praticantes e ndo praticantes de atividade fisica

sistematizada, pois muitos estudos ja procuram certificar-se ainda mais sobre os

beneficios de uma vida saudavel e qualidade de vida de pessoas com idade superior

a 60 anos.

Shephard (2003, p. 296), afirma que “o envolvimento regular em atividade

fisica pode retardar o periodo de tempo em que a capacidade funcional declina até o

limiar critico para a perda de independéncia”. Novais et al. (2005, p. 188) relatam

que, “quanto mais ativa é a pessoa, menos limitacdes ela tem, concluindo que a

atividade fisica € um fator de protecao funcional ndo sé na velhice, mas em todas as

idades”. O que s6 demonstra a importancia de mais pesquisas neste sentido.

A

33
32
31
30
29
28

27

22
21,5
1
20,5
20
18,5
19

indice de massa corporal (kg/m?2)

NATV ATV

Forca (Kgf) D

1
l 1
NATV ATV

B

29,5

28,5

20
0o
80

20
o

Flexibilidade (cm)

NATV ATV

Marcha (Ciclos)

NATVY ATV

Figura 1-Apresentacéo grafica da comparacéo das variaveis da aptidao fisica relacionada a saude de
idosos praticantes (ATV) e nao praticantes de atividade fisica sistematizada (NATV).
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Silva et al. (2006) nos mostra que isso se deve ao fato de o envelhecimento
ser um processo de perda funcional que acontece de modo geral de forma
significativa, sendo que a indicacdo de atividades fisicas € recomenda para manter e
minimizar as perdas funcionais e conseguintemente, contribuir para a melhora da
qualidade de vida. Mesmo quando a prética regular de exercicio fisico é iniciada em
uma fase tardia da vida, seus adeptos melhoram a qualidade de vida e recuperam
e/ou mantém sua autonomia.

Em relacdo ao IMC, de acordo com a Tabela 1 o G1 atingiu média de IMC de
suas participantes de 28,00 e o G2 de 29,48. A Organizacdo Mundial da Saude
(OMS) reconhece como padréo internacional o indice de Massa Corporal (IMC) ou
indice de Quetelet, o qual utiliza o peso e a altura para critério diagnostico: IMC =
Peso (kg.) /Altura (m) 2. O IMC é utilizado também na maioria dos estudos
epidemiologicos como indicador do estado nutricional, por sua facil mensuragéo e
sua relagdo com morbidade e mortalidade.

E um indice amplamente empregado em estudos com individuos idosos. O
resultado desta variavel s6 demonstra que a falta de atividade fisica também esta
associada a melhora do quadro da obesidade. A inatividade pode conduzir ao baixo
condicionamento fisico (musculoesquelético e cardiorrespiratério), aumentando a
fragilidade do idoso, podendo torna-lo vulneravel a desenvolver, em longo prazo,
mais incapacidade quando confrontado com episodios agudos e doencas cronicas
Visser et al. (2000).

Essa inatividade pode ser correlacionada ao fator financeiro. Segundo estudo
feito por Patterson et al. (2018) com idosos britanicos, aqueles que tiveram mais
acesso a tecnologias ao longo da vida e até depois da idade adulta, tendem a se
tornar mais sedentéarios, habito que culmina no aumento do IMC e diminuicdo de
outras variaveis da aptidao fisica.

Entre as variaveis, o teste de sentar e alcangar utilizando o banco de Wells,
obteve-se média de 29,57 para o G1 e 33,00 para o G2. Os resultados do presente
estudo corroboram com estudo realizado por Rebelatto et al. (2006) que observaram

o comportamento da flexibilidade, durante 2 anos, em participantes idosas de um
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programa de exercicios fisicos na Provincia de Salamanca (Espanha), e, néo
observaram diferenca significativa nesse periodo.

Os autores ndo avaliaram o periodo de interrupcédo, porém, colocam que
existiram periodos de descanso de até 18 semanas e mesmo assim a flexibilidade
manteve-se sem diferenca significativa no periodo avaliado, e sugerem
reprogramacao dos exercicios destinados ao ganho de flexibilidade.

Mendonca (2005) afirma que é dentro de um trabalho de flexibilidade que esta
embutido o refinamento processo analitico do todo corporal, englobando desde a
singela descoberta referente a amplitude maxima de um determinado movimento, no
contexto da realidade corporal e suas limitacbes, até seu aprimoramento,
objetivando o maximo de eficacia do aparelho motor.

No teste de forca manual foram encontrados valores maiores de média para o
G1 de 21,64 e para G2 de 20,08, em estudo realizado por Marins et al. (2003) com
mulheres acima de 50 anos, na avaliacdo da forca muscular, verificou-se que a
perda foi maior em membros inferiores, quando comparados aos membros
superiores. O que explica o fato das médias encontradas nos dois grupos estarem,
apesar da diferenca entre G1 e G2, em situacdo aceitavel, e que nenhuma das
participantes foi considerada com forca manual muito abaixo da média.

Ao realizar o teste cardiorrespiratorio através da marcha estacionaria
percebe-se uma diferenca consideravel de média entre G1 e G2, respectivamente
104,23 e 65,00 o que evidencia maior capacidade cardiorrespiratéria e motora das
participantes praticantes de exercicio fisico regular. Segundo o American College of
Sports Medicine, a caminhada tem sido considerada a atividade aerébica mais
comum entre individuos sedentarios e idosos, devido ao seu facil acesso, baixo
custo e reduzido risco de lesdes.

A caminhada, além de melhorar a capacidade cardiorrespiratéria, contribui,
também, para a manutencéao da agilidade (JACINTO et al. 2016). Neste estudo um
grupo de idosas foi submetido a caminhada com ritmo prescrito e tiveram ganhos
consideraveis quando comparado ao grupo de idosas que praticavam caminhada em

rimo auto selecionado.
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Segundo Bianchi et al. (2015) as modificaces na marcha do idoso ocorrem
tanto nos fatores fisiolégicos quanto emocionais e podem ser percebidas pelas
alteracdes motoras, pois interferem na realizacdo de tarefas especificas do dia- a —
dia, e essas alteracbes podem causar mais quedas. Sendo assim, a pratica da
marcha com ritmo prescrito contribui duplamente para a qualidade de vida do idoso,
na producdo de osteoblastos (através da contracdo muscular) e na precaucao a
quedas.

Ainda temos evidéncias em estudos feitos por Matsudo (2006) revelam que a
mobilidade precéria e a diminuicdo na capacidade aerObia sdo preditores de
morbimortalidade. Individuos com alteragcBes da mobilidade tém um risco maior de
morte e dependéncia do que aqueles que mantém a mobilidade preservada.

Maranhdo e Farinatti (2003) expfem que baixos niveis de aptidado
cardiorrespiratéria tém sido associados ao risco de morbimortalidade por doencas
cronico-degenerativas, entre elas, doenca arterial coronariana, hipertensao arterial
sistémica, diabetes mellitus e alguns tipos de cancer. Além disso, a precariedade em
apresentar trabalho de forca aos idosos (mesmo em programas do governo voltados
para eles) contribui para o avanco de enfermidades ja instalas como a osteoporose e

osteopenia, por exemplo.

CONCLUSAO

Pode-se afirmar que as idosas praticantes de atividade fisica sistematizada
tiveram o indice de massa corporal menor em relacdo as nao praticantes, este grupo
também obteve melhores resultados nos testes de forca manual e teste de marcha
estacionaria.

Conclui-se entdo, que os programas voltados para idosos devem apresentar
atividades voltadas para ganho de forca, pois a Unica variavel com diferenca
significativa foi a marcha, esta capacidade é de suma importancia para 0 grupo

estudado neste artigo, porém, ndo a unica.
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Nesta perspectiva, o tema desta pesquisa ndo é um assunto pronto e
acabado, ainda requer estudos constantes com outras metodologias para diferentes

investigacdes elucidarem as davidas advindas deste.
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