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INTRODUCAO

Com o aumento da idade, as pessoas tendem a diminuir a aptidao fisica,
as capacidades biomotoras (forca, equilibrio, coordenacédo motora, velocidade,
agilidade, flexibilidade, ritmo, resisténcia) e o desempenho motor, trazendo
como consequéncia, uma maior dificuldade na realizagdo das atividades da
vida diaria (AVD), fazendo com que elas, quando idosos, muitas vezes percam
sua independéncia, ou seja, ndo possa sozinho, fazer suas atividades basicas
como varrer uma casa, tomar um banho, lavar louca, fazer compras, subir uma
escada, etc. A melhor forma de prevencdo de doencas estd em uma atividade
fisica adequada e regular (Caixeta e Ferreira, 2009), que faz com que o idoso
melhore ou mantenha a coordenacdo motora, flexibilidade, forca, equilibrio,
circulagdo sanguinea, funcionamento do sistema cardiorrespiratorio, etc., e

diminua a porcentagem de gordura corporal, o risco de insbnia, de dores

osseoarticulares entre outros problemas que prejudicam a qualidade de vida,
principalmente dos idosos. A capacidade funcional, segundo Gordilho A. et al.
(2001, apud Aratani et al. 2005) é a capacidade de o individuo manter as
habilidades fisicas e mentais necesséarias para uma vida independente e
autbnoma. Um dos maiores objetivos dos idosos € no minimo manig

capacidade funcional, para que nao necessitem de auxilio e consigg
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suas tarefas do dia-a-dia, o que faz com que o idoso se sinta util e por
consequéncia melhorando sua autoestima fazendo-o ter uma vida mais feliz.
Diante disso, o presente estudo tem como objetivo comparar a capacidade
funcional de idosos praticantes de atividade fisica orientada com idosos néo
praticantes, a fim de identificar se apenas um dia de exercicios fisicos
orientado por semana, € suficiente para a melhora da capacidade funcional em

idosos.
METODOLOGIA

O estudo realizado é caracterizado como de coorte transversal do tipo
guase experimental onde foi dividido dois grupos de idosas. O Grupo 1 (G1) foi
constituido por um grupo de 15 idosas residentes da cidade de Queimadas,
gue praticam exercicios por uma hora semanal em um projeto na sua cidade, ja
o Grupo 2 (G2) foi formado por 15 idosas sedentarias que residem na cidade
de Campina Grande e foram escolhidas aleatoriamente. Foi feita uma
entrevista com cada uma delas, tendo como instrumento a escala de auto-
percepcao de desempenho em atividades da vida diaria proposta por Andreotti
e Okuma (1999), nela os avaliados preencheram um questionério com 40 itens
gue descrevem varias atividades realizadas no cotidiano, sendo divididas em
duas partes. A primeira contendo algumas das atividades basicas da vida diaria
(AVD) que véo dos itens 1 ao 15 e a segunda contendo as atividades
instrumentais da vida diaria (AlIVD), dos itens 16 ao 40. Foi feita uma entrevista
com todos os idosos onde cada avaliado respondeu escala de auto-percepcéo

do desempenho em atividades da vida diaria onde descreveram o grau de
dificuldade na realizacdo de cada atividade descrita, classificando-as da
seguinte maneira: (A) ndo consigo realizar esta atividade; (B) realizo esta
atividade com a ajuda de outras pessoas; (C) realizo esta atividade sozinho
mas com muita dificuldade; (D) realizo esta atividade sozinho com um pougcg

dificuldade; (E) realizo esta atividade sozinho com facilidade. Para

(83) 3322.3222
contato@cieh.com.br

www.cieh.com.br



10

CONGRESSO INTERNACIONAL DX
ENVELHECIMENTO HUMANO

24A 20 FRERD K 215

capacidade funcional dos idosos, o0s pontos foram somados apos o
preenchimento total da escala. Cada letra corresponde a uma nota A= 0, B=1,
C= 2, D=3 e E= 4, dessa forma o avaliado podera somar de 0 a 160 pontos. A
pontuacgéo classifica a capacidade funcional da seguinte forma: de 0 a 31 -
muito ruim; de 32 a 64 — ruim; de 65 a 97 — média; de 98 a 130 — boa; e de 131

a 160 — muito boa.

RESULTADOS E DISCURSOES

Com relacdo a pontuacdo total dos dois grupos, o Gl teve uma
pontuacao total de 2055 pontos, sendo uma média de 137, ja 0 G2 somou 1823
pontos, tendo uma meédia de 120,2 pontos (gréfico 1).
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Gréfico 1: Média de pontos do G1 em comparagao ao G2.

O resultado demonstrou que G1, teve uma média de pontos superior
comparado ao G2, demonstrando segundo esses resultados, que o exercicio
fisico, mesmo que uma vez por semana, melhora a capacidade funcional de
idosos em comparacdo a nao realizar nenhum tipo de exercicio fisico. Es
resultado vai de encontro a tese do Center of Disease Control/Ameria
of Sports Medicine (CDC/ACSM, 1995) que diz que as pessoa
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atividade fisica de intensidade moderada, por pelo menos 30 minutos por dia,
na maior parte dos dias da semana, de preferéncia todos, de forma continua e
acumulada (Matsudo; Barros Neto, 2001 apud. Borges e Moreira, 2009). Talvez
se compararmos o nivel de capacidade funcional do grupo de idosos
participantes da pesquisa, que praticam exercicios fisicos regularmente, com
outros idosos que sigam essas recomendacdes, possamos ver uma diferenca
significativa nesse nivel de capacidade funcional, ja que véarios idosos
sedentarios tiveram notas iguais ou superiores as deles.

Também foi analisado a diferenca de pontuacéo entre as Atividades Basicas da
Vida Diaria (AVD) e as Atividades Instrumentais da Vida Diaria (AIVD). A
porcentagem de pontos adquirida, sem distincdo de grupos foi de 88,83% dos
pontos totais das AVDs e 75,30% dos pontos das AIVDs (grafico 2).

PORCENTAGEM DAS NOTAS
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Grafico 2: Comparativo da porcentagem das notas das AVDs e AIVDs os dois

grupos juntos

O resultado mostrou que os idosos, praticantes ou ndo de exercicio
fisicos orientados, tem mais dificuldade em realizar AlVDs, que AVD

esse ja era um resultado esperado, pois, ja foi visto esse mesmo Le
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outras pesquisas. Estudo realizado por Costa et al. (2006), mostrou que a
prevaléncia de dependéncia na realizacdo de AVD de idosos foi de 42,1%, bem
menor que os 72,6% de idosos identificados com dificuldade de realizar AIVD.
Contudo, a pratica regular de exercicios fisicos, faz com que essa diferenca
nao aumente tanto, como demonstrado ao separar os resultados dos dois
grupos. A média de pontos das AVDs do G1 foi de 55,47 e a do G2 de 51,13
(grafico 3). Ja nas AIVDs, o G1 fez uma média de 81,53 pontos e 0 G2 teve

uma média de 69,07 pontos (gréafico 4).
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Gréfico 3: Média de pontos dos dois grupos nos itens relacionados as AVD
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Gréfico 4. Média de pontos dos dois grupos nos itens relacionados as AIVD

A diferenca das notas das AVDs entre os grupos € de aproximadamente 4,34
pontos e a das AlVDs é de aproximadamente 12,46 pontos. Se formos colocar
essa diferenca de pontos em porcentagem seria de 7,23% dos pontos das
AVDs contra 12,46% dos pontos das AlIVDs. Apesar de ambos 0S grupos
apresentarem perda de capacidade na realizacdo de AIVD comparado a AVD,
0 grupo que pratica exercicio fisico orientado uma vez por semana apresentou
uma perda menor dessa capacidade. Isso demonstra mais uma vez, que
mesmo que em uma quantidade abaixo do recomendado, a pratica regular de
exercicio fisico € uma otima ferramenta para diminuir a perda de capacidade
funcional em pessoas idosas. Até o presente momento, ndo existe nenhum
embasamento cientifico que explique o porqué dessa perda prematura de AlIVD
em relacdo a AVD, porém, algumas teorias pedem tentar explicar isso. As
AVDs, sao atividades ao qual as pessoas realizam sempre no seu dia a dia, ou

seja, € uma pratica mais regular e quase sempre feita dentro de casa mesmo.

J4 as AIVDs, sdo atividades que exigem mais aptiddo fisica dos idosos e
algumas delas sao realizadas fora de casa, ou seja, em um ambiente menos
conhecido. E sabido que as pessoas com o envelhecimento, por terem uma
degradacédo natural dos seus musculos, ossos e articulagbes, perdem pQg
consequéncia forga, resisténcia, flexibilidade, velocidade, agilidade,

muscular, equilibrio e coordenacdo motora, 0 que acaba limitandg

(83) 3322.3222
contato@cieh.com.br

www.cieh.com.br



10

CONGRESSO INTERNACIONAL DX
ENVELHECIMENTO HUMANO

24 A 26 0F SEERO I 2015

tarefas diarias, que tem nas atividades instrumentais, mais exigéncia fisica, por
iIsso naturalmente, essas atividades ficam mais dificeis de serem realizadas por
eles. E isso também pode explicar o porqué dessa menor diferenca na
capacidade de realizacao dessas tarefas em relacéo as AVDs, por aqueles que
praticam exercicios fisicos regularmente, pois ja € de conhecimento geral que a
pratica de exercicios, melhora todas essas capacidades bimotoras. Porém,
como ja foi dito anteriormente, isso sao sO hipoteses, e ndo temos nenhum

estudo que comprove tais argumentos.

CONSIDERACOES FINAIS

Concluimos ao final desse estudo que a adesdo em um programa de
atividades fisicas orientadas por um profissional da area de Educacédo Fisica
competente, mesmo em uma quantidade de dias semanais abaixo do
recomendado, melhora a capacidade funcional de idosos, fazendo com que
eles tenham mais independéncia para realizar suas atividades da vida diaria.

Foi mostrado também que idosos, independentemente de realizar
atividades fisicas regularmente ou ndo, tem mais dificuldade em realizar
atividades instrumentais da vida diaria, porém, pra quem pratica, essa
dificuldade é menor, mostrando mais uma vez a importancia de praticar regular
de exercicios.

Idosos, por terem uma degradacao natural, tem mais facilidade de ganho
ou manutencdo de suas capacidades biomotoras quando praticam exercicios
em comparacao a sedentarios, isso faz com que qualquer pratica ja possibilite
ganhos fisicos. Em meio a isso, é de extrema importancia a adesdo em
programas de atividades fisicas, e caso ndo possam fazer isso, uma
caminhada por 30 minutos todos os dias ja ajuda bastante para que idosos

tenham uma qualidade de vida melhor.
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