QUALIDADE DE VIDA EM IDOSOS PRATICANTES DE ATIVIDADE
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RESUMO

O envelhecimento humano consiste num processo de mudanca progressiva da estrutura bioldgica,
psicoldgica e social das pessoas que, se inicia antes do nascimento e se desenvolve ao longo da
vida. Diante este fato, o presente estudo buscou analisar a qualidade de vida dos idosos ativos
praticantes de atividade fisica na perspectiva da funcionalidade. Para tanto, o estudo tratou-se de
uma pesquisa de campo do tipo exploratério descritiva, com abordagem quantitativa.
Participaram do estudo, 13 idosos praticantes de atividade fisica que frequentam o IPSEMC,
localizado no bairro Formosa, Cabedelo-PB. Estes idosos foram escolhidos por meio da
amostragem por conveniéncia, respeitando os critérios de inclusao e exclusdo. Como instrumento
de coleta de dados foi utilizado o questionario WHOQOL-bref. No que diz respeito aos resultados,
percebeu-se que 38,46% dos idosos estdo satisfeitos tanto com sua qualidade de vida como com
a salde; 46,15% relatou que a dor fisica ndo os impede de realizar suas atividades, e 53,85%
relatou que tem energia suficiente para o dia a dia. Diante do exposto, pode-se concluir que a
atividade fisica proporciona para a populacgdo idosa beneficios tanto na saide como no bem-estar,
permitindo que a independéncia funcional e a autonomia sejam mantidas por mais tempo.
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INTRODUCAO

O envelhecimento é um fendmeno complexo que esta exigindo, cada vez mais,

estudos multidisciplinares para seu melhor entendimento e compreensdo. O
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envelhecimento ativo foi definido pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS) como “o
processo de otimizacdo das oportunidades de saude, participagcdo e seguranga, com 0
objetivo de melhorar a qualidade de vida a medida que as pessoas ficam mais velhas”. De
modo geral, este conceito parte do pressuposto de que envelhecer significa favorecer
oportunidades para que os individuos possam optar por estilos de vida saudaveis e, ainda,
fazer controle do proprio status de saide e melhorar sua qualidade de vida (CAMPOS;
FERREIRA; VARGAS, 2015).

A qualidade de vida (QV) se refere a percepcéo das pessoas de sua posi¢cdo na
vida, dentro do contexto de cultura e sistema de valores nos quais elas vivem e em relagéo
a suas metas, expectativas e padrdes sociais (OLIVEIRA et al., 2010). A atividade fisica
é entdo uma alternativa que melhora a qualidade e expectativa de vida do idoso, devendo
ser estimulada ao longo da vida. Programas e acfes publicas de atividades fisicas
especificas, voltadas para a populagdo idosa, representam também um desafio, pois deve
ser levada em conta a preparacdo dos profissionais, a sensibilizacdo da populacéo e a
implementacao das atividades (CAMPOS et al., 2014).

Dessa forma, espera-se que os idosos mais ativos tenham melhor qualidade de
vida, evidenciando a atividade fisica como fator protetor para um envelhecimento mais
saudavel. A atividade fisica regular melhora a qualidade e expectativa de vida do idoso,
devendo ser estimulada ao longo da vida. Programas e a¢6es publicas de atividades fisicas
especificas, voltadas para a populacdo idosa, representam também um desafio, pois deve
ser levada em conta a preparacdo dos profissionais, a sensibilizacdo da populacéo e a
implementacdo das atividades (CAMPOS et al., 2014).

Logo, ao considerar que o envelhecimento é um processo natural do ser humano,
em que ocorrem perdas e dificuldades de algumas capacidades funcionais, a atividade
fisica torna-se um recurso de féacil acesso, pois proporciona um melhor desenvolvimento
e bem-estar na satde dos idosos. Assim, esse estudo baseia se na eficécia da atividade
fisica para a saude dos idosos ativos que buscam ter um melhor desempenho na qualidade
de vida tanto fisica como psiquica. Portanto, esse estudo levantou a seguinte questdo: de
que forma a préatica de atividade fisica melhora a qualidade de vida de idosos, na
perspectiva da funcionalidade? Assim, essa pesquisa tem como objetivo analisar a

qualidade de vida dos idosos ativos praticantes de atividade fisica na perspectiva da

funcionalidade.
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Envelhecimento Ativo e Qualidade de Vida

A velhice esta sendo considerada a fase mais longa do desenvolvimento humano
se comparada ao tempo em que as geracdes anteriores viveram e, por isso, compreender
como os idosos projetam o futuro para a fase mais tardia de suas vidas € um dos desafios
daqueles que trabalham com sujeitos longevos. A experiéncia do envelhecimento é por
vezes caracterizada por mudangas fisicas, psicoldgicas e emocionais no &mbito individual
e coletivo que exigem maior capacidade adaptativa do idoso para prosseguir com suas
ocupacdes e projetos, que no decorrer do tempo se apresentam com novas facetas e
roupagens (SANTANA; BERNARDES; MOLINA, 2016).

Como uma de suas consequéncias, o envelhecimento traz a diminuicgdo gradual da
capacidade funcional, a qual é progressiva e aumenta com a idade (FERREIRA et al.,
2012). A capacidade funcional pode ser definida como a manutencéo da capacidade de
realizar Atividades de Vida Didria (AVD’s) e Atividades Instrumentais da Vida Diaria
(AIVD), necessarias e suficientes para uma vida independente e autdbnoma. Para o idoso,
arealiza¢do das AVD’s aparece como algo presente € necessario para a sua sobrevivéncia,
mantendo-0 participativo na gestdo e nos cuidados com a propria saude, e no
desenvolvimento de tarefas domésticas (OLIVEIRA, MENEZES, 2011).

Face ao envelhecimento da populacdo, o grande desafio que se coloca aos
profissionais de saude é o de conseguir uma sobrevida maior, com uma qualidade de vida
cada vez melhor, visto que a medida que o individuo envelhece, a sua qualidade de vida
¢ influenciada pela habilidade destes em manter a sua autonomia e independéncia
(OLIVEIRA et al., 2010).

A avaliacéo da qualidade de vida é fundamental e deve ser considerada como parte
integrante na avaliacdo de saude do idoso pelo fato de abordar aspectos que passam
despercebidos na avaliagéo clinica em servigos de salde. Assim, ao identificar diferentes
aspectos na qualidade de vida obtém-se dados para definir uma estratégia adequada, que
auxilie o idoso a se adaptar as perdas fisicas, sociais e emocionais que ocorrem na velhice.
Esses dados sdo importantes a medida que, com o envelhecimento populacional, percebe-

se a necessidade de uma assisténcia voltada para a promogdo da saude desse grupo

populacional tendo como objetivo central o envelhecimento ativo e saudavel (OLIVEIRA
etal., 2017).



Atividade Fisica e Funcionalidade

Segundo Costa et al. (2017), deve-se ressaltar que exercicios fisicos ndo se restringem a
uma série de exercicios semelhantes aos da academia ou a pratica de atividades
esportivas. Eles se enquadram também nas atividades de lazer, como: dancar, andar de
bicicleta, atividades laborais como jardinagem, passeio com cachorro. Corresponde,
portanto, a qualquer atividade que ocorra de forma constante, prazerosa e gradual para
diminuir riscos, auxiliar provavel tratamento, promover a motivacdo e satisfacdo do
praticante.

Nesse sentido, a pratica das atividades fisicas tem sido consistentemente associada
beneficamente para a manutencdo da funcionalidade, reduzindo os efeitos deletérios
ocasionados pelo envelhecimento. Sendo assim, deve-se estimular a populagdo idosa a
pratica de atividades fisicas capazes de promover a melhoria da aptiddo fisica relacionada
a saude, potencializando o bem-estar funcional e melhorando sua qualidade de vida, que
estd definitivamente ligada ao grau de satisfacdo do individuo em todos os sentidos da
vida pessoal (MACIEL, 2010; GUIMARAES et al., 2012).

Portanto, o estudo da capacidade funcional tem-se tornado um componente-chave
para a avaliacdo da saude dos idosos, sendo geralmente direcionado para a analise da
habilidade e do desempenho para realizar determinadas atividades do cotidiano. Dessa
maneira, a salde dos idosos torna-se intimamente ligada a independéncia funcional, que

é medida através de avaliacGes funcionais (FERREIRA, et al., 2012).

PERCURSO METODOLOGICO

O presente estudo tratou-se de uma pesquisa de campo do tipo exploratério
descritiva, com abordagem quantitativa, que foi realizada em um Instituto de Previdéncia
dos Servidores Municipais de Cabedelo-PB. A populacdo foi composta pelos idosos que
frequentam o local e a amostra correspondeu a 13 idosos, escolhidos por meio da
amostragem ndo probabilistica por conveniéncia, respeitando os critérios de inclusao e

exclusdo, mencionados a seguir.
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Os critérios de incluséo foram: idosos de ambos 0s sexos; idosos com faixa etaria
entre 60 a 80 anos; idosos que praticam atividade fisica; idosos que aceitem participar
voluntariamente da pesquisa apoés a leitura e assinatura do Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido (TCLE). Ja os critérios de exclusédo, idosos com déficit cognitivo; idosos
com alguma limitacdo fisica; e idosos que ndo compreendam a linguagem
impossibilitando responder o questionario.

Foi utilizado como instrumento da coleta de dados o Questionario Whoqol-Bref,
constituido de 26 perguntas, em que as perguntas de numero 1 e 2 estdo relacionadas a
qualidade de vida geral e as demais 24 questdes, compdem 4 dominios que sao: fisico,
psicologico, relagdes sociais e meio ambiente. As respostas deste instrumento seguem
uma escala de Likert (de 1 a 5, quanto maior a pontuacdo melhor a qualidade de vida).

E importante mencionar que a coleta de dados foi realizada pela propria pesquisadora, e
foi aplicada ao idoso participante do estudo de forma individual em um ambiente
climatizado e reservado com a finalidade manter o sigilo e a integridade do sujeito.

No que diz respeito a analise dos dados, as medidas foram descritivas simples
apresentadas em forma de tabela para cada dominio, estes foram analisados através dos
calculos dos escores e estatistica descritiva do WHOQOL-bref de forma automatizada,
cabendo a pesquisadora apenas tabular os dados coletados na aplicacdo do questionario
utilizando como ferramenta para tabular esses dados o Microsoft Office Excel.

Este estudo foi submetido a apreciacdo do Comité de Etica do Unipé, sendo
aprovado com um CAEE n° 93520418.5.0000.5176. E seguiu de maneira rigorosa todas
as Diretrizes e Normas de acordo com a Resolucdo 466/12 do Conselho Nacional de

Saude do Ministério de Salde,

RESULTADOS E DISCUSSAO

Pode- se observar que a maioria dos participantes sdo do sexo feminino onde
temos 12 pessoas totalizando um percentual de 92,31% e apenas 1 participante do sexo
masculino totalizando 7,69%, onde o mesmo foi o0 Unico representante de uma faixa etaria
entre 70 a 80 anos, 0s demais participantes encontraram se na faixa etaria de 60 a 70 anos.

Quanto a qualidade de vida global, a grande maioria esta satisfeita com a sua qualidade

de vida, e sobre a satisfacdo com a sua saude dos 13 idosos entrevistados, constatou-se



que 38,46% desses idosos relataram que estdo muito satisfeitos com a sua salde

independente das consequéncias do envelhecimento (Tabela 1).

Tabela 1 - Distribuicdo dos idosos quanto a qualidade de vida e satisfacdo com a sua salde.

Qualidade de vida global Qualidade de vida Satisfacdo com a salde
n % n %
Muito Insatisfeito - - - -
Insatisfeito - - 3 23,08
Nem Satisfeito 4 30,77 2 15,38
Nem Insatisfeito
Satisfeito 5 38,46 3 23,08
Muito Satisfeito 4 30,77 5 38,46
Total 13 100 13 100

Fonte: Dados da Pesquisa, 2018.

Segundo Braga et al. (2015), identifica-se que o envelhecimento ndo significa
necessariamente sindénimo de doenga, ja que alguns idosos conseguem manter sua salde.
Para que isso aconteca, é necessario praticar atividades fisicas, interagir em grupos, ter
atividades de lazer, de forma a alcancar um bom estado fisico e psicoldgico. Assim,
pesquisas que possam primar pelo reconhecimento das necessidades que os idosos
identificam no contexto do atendimento em salde, das acdes preventivas e de promogao
da qualidade de vida, dos grupos de convivéncia e troca de experiéncias entre 0s idosos
sdo de fundamental importancia, pois se configuram como uma ferramenta que
fundamentaréa as ac6es futuras que potencializem o trabalho de melhoria da qualidade de
vida da populacgéo idosa.

Considerando que o instrumento utilizado nesta pesquisa tem 24 facetas as quais
compdem 4 dominios que sdo: fisico, psicoldgico, relagdes sociais e meio ambiente. Os

dados foram, portanto, analisados por dominio, conforme apresentado a seguir.

Dominio Fisico

Diante dos dados 46,15% dos idosos relataram que as suas dores fisicas em nada
os impedem de fazer o que eles precisam, que a grande maioria necessita bastante e
extremamente de acompanhamento médico para sua melhor sobrevida embora 53,85%

tém energia suficiente para enfrentar o dia a dia.




Tabela 2 - Distribuicdo dos idosos do dominio fisico segundo dor fisica, tratamento médico e
energia suficiente

Dominio fisico Dor fisica Tratamento Médico Energia suficiente
n % n % n %
Nada 6 46,15 1 7,69 - -
Muito Pouco 1 7,69 2 15,38 - -
Mais ou Menos 4 30,77 3 23,08 4 30,77
Bastante 2 15,38 6 46,15 2 15,38
Extremamente - - 1 7,69 7 53,85
Total 13 100 100 13 100

Fonte: Dados da Pesquisa, 2018.

De acordo com Alberte, Ruscalleda e Guariento (2015), embora a maioria dos
idosos apresente pelo menos uma doenca cronica, esse fato ndo necessariamente
determina uma limitacdo para a realizacdo de suas atividades, desde que se obtenha
controle sobre a enfermidade ou enfermidades existentes, emergindo de forma marcante
0 conceito de capacidade funcional.

Na tabela 3, percebeu-se que 53,85% dos entrevistados estdo satisfeitos com seu
desempenho em realizar as atividades de vida didria (AVD’S) e capacidade de exercer
seus trabalhos, sejam eles em casa ou fora. Verificou-se que 38,46% desses idosos estdo

nem satisfeitos e nem insatisfeitos com a qualidade do sono.

Tabela 3 - Distribui¢cdo dos idosos do dominio fisico quanto ao sono, capacidade de realizar

atividades e trabalho

Dominio fisico Sono Capacidade das Capacidade para
atividades de vida diaria trabalho
n % n % n %

Muito Insatisfeito
Insatisfeito 2 15,38 - - . -

Nem Satisfeito 5 38,46 1 7,69 1 7,69
Nem Insatisfeito
Satisfeito 4 30,77 7 53,85 7 53,85
Muito Satisfeito 2 15,38 5 38,46 5 38,46
Total 13 100 13 100 13 100

Fonte: Dados da Pesquisa, 2018.

Segundo Cordeiro et al. (2014), a avaliagdo da capacidade funcional é

fundamental para determinar o comprometimento e a necessidade de auxilio para as




atividades de manutencdo e promocdo da propria salde e de gestdo do ambiente
domiciliar por parte dos idosos.

Ainda quanto ao dominio fisico, 0s idosos em sua grande maioria (69,23%) nédo
sentem dificuldades de locomoc¢do. Segundo Giaquini, Lini e Doring (2017), com o
envelhecimento acabam surgindo problemas nas articulagdes, com isso impedindo uma
mobilidade estavel, pois ha um desgaste das articulacfes, os muasculos ndo estdo mais

enrijecidos, ha perda da forca muscular dificultando a caminhada.

Dominio Psicoldgico

Em relacdo ao dominio psicoldgico, pode-se perceber que a aceitacdo dos idosos
em relacdo a sua aparéncia fisica é quase em sua totalidade equivalente a 76,92%, nesse
quesito a maioria deles expressaram que aproveitavam a sua vida ao maximo (46,15%) e
que a vida temsentindo em todos os aspectos (61,54%), independente das adversidades que
sdo impostas durantesua vida, pode se observar que 46,15% dos idosos afirmam ter

concentracdo ao realizar suas atividades (Tabela 4).

Tabela 4 - Distribuicdo dos idosos do dominio psicol6gico quanto a capacidade de aproveitar a vida,
avida ter sentido, aceitacao aparéncia e concentracao.

Dominio Aproveita a vida Vida tem Concentragéo Aceitacdo da
psicolégico sentido aparéncia
n % n % n % n %
Nada - - - - - - - -
Muito Pouco 1 7,69 - - 1 7,69 1 7,69
Mais ou Menos 2 15,38 2 15,38 4 30,77 - -
Bastante 4 30,77 3 23,08 2 15,38 2 15,38
Extremamente 6 46,15 8 61,54 6 46,15 10 76,92
Total 13 100 13 100 13 100 13 100

Fonte: Dados da Pesquisa, 2018.

Segundo Sommerhalder (2010), as diferengas na percepcdo de um sentido para a vida,

ao longo dos anos, estéo associadas ao grau de consciéncia de mundo que cada um experimenta

em diversos momentos da vida. Variaveis como género, idade, nivel educacional, papel social

desempenhado em um dado momento, profissdo, religiosidade e espiritualidade, histéria de
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vida, fatores de personalidade e apoio social devem ser mais bem investigados, porque elas

interferem na percepgdo de sentido de vida. Talvez os idosos constituam um grupo que tem

predisposicdo para perceber a vida com mais sentido.

Dominio Relagdes Sociais

Na tabela 5, constata-se que 46,15% estdo muito satisfeitos com o apoio que recebem dos
amigos, 53,85% estdo muito satisfeitos com as relacfes pessoais e 30,77% nem estdo satisfeitos

e nem insatisfeitos com a vida sexual.

Tabela 5 - Distribuicdo dos idosos do dominio relagdes sociais quanto as relagdes pessoais, vida sexual
e apoio dos amigos

Dominio relagdes sociais Relacdes pessoais Vida sexual Apoio dos amigos
n % n % n %
Muito insatisfeito - - - - - -
Insatisfeito - - 3 23,08 1 7,69
Nem satisfeito 1 7,69 4 30,77 3 23,08
Nem Insatisfeito
Satisfeito 5 38,46 3 23,08 3 23,08
Muito satisfeito 7 53,85 3 23,08 6 46,15
Total 13 100 13 100 13 100

Fonte: Dados da Pesquisa, 2018.

Dominio Meio Ambiente

Na tabela 6, 38,46% dos idosos relataram que se sentem mais ou menos Seguros
diariamente, 46,15% expressaram que 0 ambiente fisico é bastante agradavel e saudavel.
Quando perguntamos em relacéo a vida financeira 38,46% deles falaram que tem muito pouco
dinheiro para suas necessidades e por néo ter dinheiro suficiente 30,77% deles relataram que
tem muito pouca oportunidade de atividade de lazer. Em relacdo as informacdes no dia a dia

30,77% dos idosos relataram que tem pouco acesso as informacfes necessérias.




Tabela 6 - Dominio Meio Ambiente

Dominio Seguranca  Ambiente Dinheiro Disponibilidade  Atividades
meio Diéria fisico para de informag0es de lazer
ambiente saudavel  necessidades
n % n % n % n % n %
Nada - - - - - - - - 1 7,69
Muito Pouco - - - - 5 38,46 4 30,77 1 7,69
Mais ou 5 3846 1 7,69 3 23,08 4 30,77 4 30,77
Menos
Bastante 4 30,77 6 46,15 - - 3 23,08 2 15,38
Extremamente 4 30,77 6 46,15 5 38,46 2 15,38 5 38,46

Total 13 100 13 100 13 100 13 100 13 100
Fonte: Dados da Pesquisa, 2018.

Conforme Porciuncula e Porto (2014), a educacdo ambiental tem por objetivos a
promogéo da qualidade de vida e a transformacéo social, estando ela comprometida em
atender a conservacdo do meio ambiente e suas complexas relacbes, sendo fator
emergente também na velhice devido ao crescimento demogréafico da populacao idosa na
atualidade e seus impactos ambientais.

Ainda, 53,85% dessa populacao esta muito satisfeito com o local que 0s mesmos
residem, 30,77% relatou que nem estdo satisfeitos e nem insatisfeitos com 0 acesso ao
servico publico de salude, e por fim 46,15% desses idosos estdo muito satisfeitos com o
meio de transporte utilizados por eles. Segundo Andrade et al. (2014), a qualidade de vida
é um conceito subjetivo que sofre influéncia de inUmeros fatores inerentes ao ser humano,
como fisico, mental e ambiental. O conceito de qualidade de vida relacionado a salde
procura limitar o estudo desses fatores para aqueles mais diretamente ligados a condicao

fisica, psiquica e social do individuo.

CONSIDERACOES FINAIS

A atividade fisica proporciona para a populacéo idosa beneficios tanto na saude
como no bem-estar, e por ser um recurso de facil acesso e na grande maioria das vezes
sem custo. A 19 procura dessa populagéo por essa atividade esta cada dia maior, pois eles
véem 0 quéo é importante e gratificante realizar atividades fisicas para a melhora da sua
qualidade de vida, além de que é um momento de se confraternizar e conhecer novas

pessoas.
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Durante essa pesquisa, pudemos ampliar mais nossos pensamentos e visdes em
relacdo a essa populacéo que esta sendo mais assistida com mais atencédo e cuidado. Sabe-
se que existem limitacGes por causa do envelhecimento, mas detectamos que nos dias
atuais essas limitacdes estdo sendo diminuidas pelo fato de que a populacao esta sendo
mais assistida.

Diante desse estudo, os profissionais de saide devem ter uma perspectiva em
relacdo a funcionalidade dos idosos abrangendo todos os dominios citados anteriormente,
quando referimos a funcionalidade néo estamos apenas nos restringindo aos movimentos,
mas também aos aspectos psicoldgicos, porém analisamos que através da atividade fisica
eles possuem um desempenho funcional satisfatério, nada os impedem de realizar as

atividades do seu cotidiano.
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