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RESUMO

Este presente trabalho teve como objetivo avaliar o perfil do bem-estar através do
instrumento Perfil do Estilo de vida Individual (PEVI) e avaliando a incapacidade funcional
com o instrumento “Medida autorreferida de Incapacidade Funcional para pessoas com 60
anos ou mais (MAIF) e a forca muscular de MMII utilizando o teste “Sentar e Levantar (30s
Chair Stand) (TSL) com idosos em atendimento em um clinica escola de fisioterapia do
UNIPE. Este trabalho trata-se de uma analise descritiva de um estudo transversal, onde
participaram como amostra 29 pacientes de ambos 0s sexos, sendo 57% do sexo feminino e
43% do sexo masculino todos pacientes em atendimento da clinica de fisioterapia da
especialidade de satde do idoso do Centro Universitario de Jodo Pessoa - UNIPE.
Obtivemos como resultados 64% dos participantes obtiveram um escore “BOM” em seu
estilo de vida na medida da incapacidade funcional autorreferida 58% tem um alto indice de
incapacidade funcional, para avaliacdo de forca muscular de MMII 46% que participaram do
teste TSL enquanto que 54% da amostra ndo pode realizar o teste. Apesar do perfil de
gualidade de vida ter sido satisfatério a avaliacdo da incapacidade funcional, demonstra que
esse grupo requer uma atencao maior ja que seus indices mostram um alto nivel de
incapacidade para mais de 50% da populacéo estudada.

ABSTRACT

This present study was to evaluate the profile wellness through Profile Instrument Single
Lifestyle (PEVI) and evaluating functional disability with the instrument "self-reported
Measure of functional disability for people aged 60 or more (MAIF) and muscle strength of
the lower limbs using the test Sit and up (30s Chair Stand) (TSL) with elderly care in a clinic
UNIPE physical therapy school. This work it is a descriptive analysis of a cross-sectional
study, attended as sample 29 patients of both genders, 57% female and 43% male all
patients meeting the clinical physiotherapy health specialty elderly Joao Pessoa University,
Center -. UNIPE obtained as a result of 64% participants obtained a score "GOOD" in yQ
lifestyle as the functional disability self-reported 58% have a high functional disability 4
for evaluation of lower limb muscle strength 46% who participated in the TSL test wi
of the sample Not being able to perform the test. Despite the profile of qualit
been satisfactory assessment of functional disability, shows that this group te

www.cien.com.br (83) 3322.3222
contato@cich.aan contato@cieh.com.br

www.cieh.com.br



mailto:fisicamarcia@yahoo.com.br

10l

CONGRESSO INTERNACIONNL DF
ENVELHECIMENTO HUMANO

20 A 2 06 STRYERD I 2015

attention as their indices show a high level of disability for more than 50% of the study
population.
INTRODUCAO

O envelhecimento é um processo natural e complexo e quem vem atraindo
atencdo da comunidade cientifica, esse interesse surgiu logo apos a segunda guerra
mundial com a criacdo de técnicas que aumentavam a expectativa de vida dos
pacientes em estado grave e com risco de morte surgindo assim a preocupacao com
a qualidade de vida e o bem-estar desses individuos. A Organizacdo das Nacbes
Unidas considera o periodo entre 1975 a 2025 a “Era do Envelhecimento.” O
envelhecimento demogréafico vem aumentando em todos 0s seguimentos sociais e a
nivel mundial em ambitos politico, cultural e econémico. Posto que assim como as
demais faixas etarias os idosos também necessitam de uma atencdo especifica e
condicdes especiais de vida (FIBRA ET AL 2006).

Segundo a Organiza¢do Mundial de Saude 2015 o estilo de vida “é o conjunto
de habitos e costumes que sao influenciados, modificados, encorajados ou inibidos
pelo prolongado processo de socializacao. Esses habitos e costumes incluem o uso
de substancias tais como o alcool, fumo, cha ou café, habitos dietéticos e de
exercicio. Eles tém importantes implicacbes para a saude e sdo frequentemente
objetos de investigacdes epidemioldgicas”.

O estilo de vida das populacées vem sendo palco de discussdo, no que diz
respeito a determinacdo de fatores importantes para saude, favorecendo a
longevidade das pessoas. Contudo vem surgindo campanhas de combate ao fumo
incentivo a uma vida ativa com a pratica de exercicios fisicos regulares alem de
incentivos de uma alimentacao Correta. Essas acdes sdo comumente realizadas por

orgaos gestores de saude publica no meio académico e meios de comunicacéo

(BOTH 2008). Ainda com mesmo autor o estilo de vida é um fator importante q

pode interferir em sua qualidade de vida e em sua saude, sendo assim essg

fatores diretamente relacionados com o bem-estar.
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E sabido que dentro do envelhecimento é importante avaliar a capacidade
funcional do idoso considerando que a expectativa de vida desses sujeitos vem
crescendo, essa capacidade funcional liga-se a independéncia do individuo de
realizar atividades de vida didria como as que estdo ligadas ao auto cuidado e
utilizacdo de meio de transportes incluido algumas tarefas domesticas e compras
formando assim o conjunto de habilidades de administracdo do ambiente em que
vivem (SANTOS 2013)

O declinio da mortalidade teve inicio com a evolucdo técnica dos cuidados
em, desta forma com o aumento da expectativa de vida surge necessidade de uma
atencdo dentro da saude do idoso. Alguns estudos consideram importante a
observacdo da incapacidade funcional tanto quanto estudar a doenca que o
incapacita, dessa forma avalia-se realizacdo de atividades como tarefas simples ou
ate mesmo trabalhar e realizar atividades do ambito do autocuidado e de uma
participagdo social ativa. Sob o olhar da incapacidade funcional que esta
intimamente ligada a qualidade de vida e ao bem-estar do idoso e seus familiares,
sendo esse um fator também importante dentro da saude publica, ja que os agravos
funcionais requer mais recursos do sistema de salude. O aumento da incapacidade
funcional trds consigo a necessidade de servigos especializados e podendo ate levar
esse idoso a ser institucionalizado trazendo consigo um grande impacto também
econdmico (SILVA ET AL 2013).

Desta forma o perfil do bem estar € influenciado pelo estilo de vida e a
capacidade funcional de uma pessoa alem de sua saude também interligam — se
com a qualidade de vida, com o grupo dos idosos essa importancia afunila ja que o
processo de envelhecimento tras consigo alguns limitagcdes devido a doencas e
agravos que os acometem sendo necessaria a avaliacdo da incapacidade funcional

dos idosos.E crescente o interesse de diversas esferas de conhecimentos deni

da saude e do ambito social ja que esse tema tem impacto dentro da saude g

sendo atrativo a investigacbes mais detalhadas dentro da psicologia,

por parte dos profissionais da educacéao fisica e nutricionistas.
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METODOLOGIA

O Este trabalho trata-se de uma analise descritiva de um estudo transversal,
onde participaram como amostra 29 pacientes de ambos o0s sexos, sendo 57% do
sexo feminino e 43% do sexo masculino todos pacientes em atendimento da clinica
de fisioterapia da especialidade de saude do idoso do Centro Universitario de Jodo
Pessoa-Unipé. Foram incluidos os pacientes assiduos da clinica de fisioterapia
UNIPE com idade acima de 60 anos, onde foram excluidos apenas os pacientes que
nao tinham a idade desejada ou nao queriam participar da pesquisa. Foram
aplicados dois instrumentos o PEVI que segundo (BOTH 2008) “Perfil do Estilo de
vida Individual (PEVI) como instrumento para mensurar os componentes: Nutric&o,
Atividade Fisica, comportamento Preventivo, Relacionamentos Sociais e Controle do
Estresse” que possui 15 questbes distribuido uniformemente em 5 componentes
onde as respostas variam de 0 a 3 obedecendo as escala de Linkert tendo como
valores negativos para o perfil do estilo vida individual de 0 al tal que 0 é Nao
absoluto ou seja ndo fazem parte do seu estilo de vida e 1 igual a As vezes fazem
parte do dia-dia e respostas de valores 2 a 3 como respostas equivalentes
positivos ao PEVI onde 2 quase sempre e 3 igual a sempre para “ fazem parte do
seu estilo de vida “ (BOTH ET AL 2012). Na tabela 1 mostra o desempenho geral
dos pacientes entrevistados com o PEVI em uma classificagdo por escore com
niveis de classificagdo onde os piores resultados estdo no nivel FRACO e sendo o
RUIM o segundo pior valor REGULAR para valores medianos e os melhores
resultados como BOM e EXECELENTE sendo este ultimo com pontua¢cdo maxima.
A pontuacao foi realizada a partir do somatério de todas as questdes obedecendo a
escala de Linkert. Primeiramente os pacientes responderam o0s dois questionarios,

juntamente com o pesquisador para que fosse garantindo a exatiddo das respostas

sem que houvesse qualquer duvida por parte entrevistado.
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TABELA 1
Perfil do Estilo de Vida Individual PEVI
Pontuacgao Niveis N° de pacientes
0a9 FRACO 0
10a18 RUIM 1
19 a 27 REGULAR
28 a 35 BOM 17
36 a 45 EXECELENTE

Alem do instrumento PEVI, foi aplicado um instrumento Medida autorreferida de
incapacidade funcional para pessoas com 60 anos (MAIF) (adaptado do PNAD IBGE
2008)(NAHAS 2013), este instrumento possuem 8 questdes que avaliardo questdes
como: “Alimentar-se , tomar banho ou ir ao banheiro sem ajuda; Correr ou praticar
esportes; Levantar objetos pesados ou realizar trabalhos pesados; Empurrar um
mesa ou consertos domésticos; Subir ladeira ou escada; Abaixar-se , ajoelhar-se
ou curva-se; Andar mais de 1 quildmetro; Andar 100 metros. A pontuacao varia de
0 a 3 onde 0 “ ndo consegue e 0 “ndo tem dificuldade” sendo assim o somatério
dessa pontuacdo pode variar de 0 a 24 sendo tratado como variavel continua. Desta
forma os escores mais altos indicam maior incapacidade fisica (referencia do livro).
Também foi realizado com mesmo grupo o e o teste “Sentar e Levantar (30s Chair
Stand) O teste de sentar e levantar da cadeira foi desenvolvido para avaliar o
condicionamento de forca muscular utilizado para avaliacdo da forca e resisténcia
dos membros inferiores” seguindo o método de
avaliacdo referente na tabela 2 segundo
(SANTANA 2014) o critério de exclusdo foram os
pacientes ndo presentes e 0S pacientes com severos comprometimentos de
locomocéo

Tabela 2 (SANTANA 2014)

Tabela Normativa Para o Desempenho Dos Testes Funcionais Resisténcia de
Membros Inferiores

TESTE
SENTARE

LEVANTAR

(TSL)

IDADE

60-64

65-69

70-74

75-79

80-84

85-89

90-94

REPETICOES
HOMENS

12318

12a17

11a17

REPETICOES
MULHERES

11al6

10a
15

10a15
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RESULTADOS E DISCUSSAO

A pesquisa foi realizada com idosos admitidos na clinica escola de fisioterapia
do UNIPE, esses idosos recebem atendimento em fisioterapia voltada a satde do
idoso sendo 100% pacientes acometidos de alguma patologia, ou agravo referente
ao envelhecimento. O presente estudo foi realizado com 28 pacientes de ambos os
géneros onde 57% séo do sexo masculino e 43% do sexo feminino os critério de
inclusao foram pessoas assiduas ao tratamento com 60 anos ou mais a faixa etaria
dos entrevistados foi de 60 a 81 anos. O Perfil de estilo de vida individual foi
aplicado como método de entrevista com a intencdo de avaliar o bem- estar dos
idosos em atendimento apds analise dos dados foi realizado o escore do PEVI como
mostra o graficol, de maneira geral avaliando todos o0s aspectos presentes nos
instrumentos temos que 61% dos entrevistados possui um escore BOM em seu
estilo de vida, enquanto nenhum dos pacientes tiveram escore RUIM, 21 %
obtiveram um resultado EXECELENTE, e 14% com escore FRACO, esse indicativo
de maneira geral demonstra que a preocupacao com a saude e a qualidade de vida
€ uma realidade nesse grupo. Separando por componente de avaliacdo os que
obtiveram a resposta “SEMPRE" com avaliagdo maxima entre os entrevistados
foram o preventivo com 41% em seguida vem alimentacdo com 21% e
relacionamento com 19%, tendo o menores indices da resposta SEMPRE ficaram
com o controle do estresse com 11% e atividade fisica com apenas 2% com indica o
gréfico 2.

Gréaficol i Gréafico 2

PEVI INDICE DA RESPOSTA "SEMPRE" POR
COMPONENTE

RRUM 8FRALD ®RIGULAR ®&0M BEXECELENTE

B Aimentacao ® Athvidade Fisica # Preventivo

# Relacionamentos ® Controle do estress
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O estilo de vida é preponente individual e modificavel que é usado como indicador
de qualidade de vida e bem-estar, avaliando dessa forma fatores como nutricao,
relacionamentos, prevencdo, controle do estresse e atividade fisica, recentes
trabalhos comprovam que a pratica de atividades fisica mesmo que de maneira
moderada contribuem para prevencdo de doencas crénico degenerativas e
controle do diabetes e hipertensdo alem do bem estar emocional e o controle do
estresse outros fatores importantes sdo os cuidados com alimentacdo e medidas
preventivas, alem de uma vida social ativa (NASCIMENTO 2010). O atual perfil
mostra que ha uma preocupacéao por parte dos pacientes no que diz respeito ao seu
bem-estar conferindo a essa pesquisa um indice de 61% para BOM e 21% para
EXECELENTE somados obtivemos assim 82% satisfatorio a analise do bem-estar.
Na medida da incapacidade funcional autorreferida 58% tem um alto indice de
incapacidade funcional e 42% refere-se ao baixo indice de incapacidade, desses
gue possuem um alto indice de incapacidade funcional 56% sdo homens e 44% sao
de mulheres, mostrado no grafico 3 dentre os componentes avaliados observamos
gue os que tem maior influencia na capacidade funcional do individuo é a
capacidade de locomocao, a realizacdo das atividades de vida diaria sem ajuda , e a
possibilidade da pratica de exercicios fisicos , desta forma para a pergunta
“‘“ANDAR 100 METROS” 31% responderam que “N&o consegue”, 31% disseram ter
“‘Pequena dificuldade” e para as respostas de “Grande dificuldade” e “Nenhuma
dificuldade” ficaram com 17% cada uma, para a pergunta "ALIMENTAR-SE |,
TOMAR BANHO E IR AO BANHEIRO SEM AJUDA” 69% responderam “Nenhuma
dificuldade” 14% responderam “ Tem pequena dificuldade” paras as respostas “tem
grande dificuldade e N&o consegue” responderam respectivamente 7% e 10% como
mostra o grafico 4, como no instrumento do PEVI a pratica de atividade fisica teve
menor indice , no MAIF para a pergunta “CORRER, PRATICAR ESPORTES” 52%
dos entrevistados responderam “N&o consegue” e “Tem pouca dificuldade e Grande
dificuldade” 33% somados ficando com “Nenhuma Dificuldade” 15% dos
entrevistados apresentados todas as analises descritivas no grafico 5 os resultados
para pergunta “ Andar 100 metros” e “CORRER PRATICAR ESPORTES” esses
valores justificam a falta da pratica de exercicios fisicos avaliado anteriormente no
PEVI.
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Grafico 5 Analise descritiva em % do MAIF

MEDIDA DE AUTORREFERIDA DA

CAPACIDADE FUNCIONAL ALTO INDICE DE
INCAPACIDADE
FUNCIONAL

WALTONDICE | BAXO WNDICE

= MULHERES
W HOMENS
ANDAR 100 METROS Et'gﬂEngf-Si-ggWE\R BANSO CORRER PRATICAR
; IR A NHEIRO SEM AJUDA
# NAO CONSEGUE ESPORTES
® TEM GRANDE DIFICULDADE W NAO CONSEGUE ® NAO CONSEGUE
» TEM PEQUENA DIFICULDADE ® TEM GRANDE DIFICULDADE ® TEM GRANDE DIFICULDADE
m NAO TEM DIFICULDADE # TEM PEQUENA DIFICULDADE

) ® TEM PEQUENA DIFICULDADE
# NAO TEM DIFICULDADE N
B NAQTEM DIFICULDADE

A variavel “ANDAR 100 METROS” € um o6timo indicador para avaliar a
incapacidade funcional por se tratar de uma media distancia a ser percorrida e tendo
essa variavel sendo utilizada em trabalhos internacionais como medida para
avaliagéo da disfuncdo de mobilidade fisica em idosos. A variavel "ALIMENTAR-SE
TOMAR BANHO E IR AO BANHEIRO SEM AJUDA” refere-se a incapacidg
funcional extrema geralmente associada ao atenuante das complicacdg
envelhecimento(PARAHYBA ET AL2006). Nesse trabalho avaliamos g
forca muscular para membros inferiores com teste TSL. Tendo em \ig
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fraqueza muscular é fator importante durante o envelhecimento e apresenta sua
importancia como consequéncias do riscos de quedas o que pode fazendo com que
esse idoso decline em sua capacidade funcional diminuido assim sua qualidade de
vida e em seu bem-estar (Ruzzarin2010). Foi realizado o TSL “(30s Chair Stand)”
gue possui como protocolo material um cronometro e uma cadeira sem apoio com
46 cm de altura encostada a parede onde a pessoa com o0s bragos cruzados sobre o
peito deve sentar e levanta durante 30s, é um teste de baixa complexidade e que se
conta o numero de execucdes realizadas pelo pesquisador ou aplicado do teste
(SANTANA 2014). Nesse trabalho o teste foi realizado com os idosos presentes e
acima de 60 anos que eram capazes de sentar —se e levantar —se. Como mostra o
gréfico 6.

“UAK I SREOK

Grafico 6.

TSL- GERAL PERFIL DOS PARTICIPANTES DO
TSL

B NUMERC DE PESSOAS QUE PARTICIPARAM DO ® HOMENS  w MULHERES
TESTE

® QUE NAO PARTICIPARAM POR IMOBILIDADE
QU FALTA

Dos 46% que participaram do teste TSL 31% eram homens e 69% de
mulheres todos idosos na faixa etaria de 60 a 80 anos como mostra a tabela 3
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Tabela 3
TESTE IDADE 60-64 |65-69 |70-74 |75-79 |[80-84 |85-89 |[90-94
SENTAR E TREPETICOES| 15 18 15 9
LEVANTAR HOMENS
(TSL) POR
PESSOA
REPETICOES|[10: 12; [ 9:11; 9
MULHERES | 14 12;
POR 13:13
PESSOA

Em analise da tabela acima temos, 0s seguintes gréaficos abaixo:

TSL - DESEMPENHO MASCULINO TSL - DESEMPENHO FEMININO

B REALIZOU O MINIMO OU MAIS REPETICOES
SEGUNDO ATABELA DE PARAMETRO

® NAO REALIZARAM O MINIMO DE REPETICOES
SEGUNDO A TABELA DE PARAMETRO

W REALIZOU O MINIMO D) MAIS REPETICCES SEGUNDD A
TABELA DE PARAMETRO

8 NAD REALIZARAM O MINIMIO DE REPETICOES SEGUNDOA
TABELA DE PARAMETRO

75% dos homens e 67% das mulheres participantes atingiram o padréo de forca de
muscular para membros inferiores e 25% dos homens e 33% das mulheres ndo
atingiram o desempenho minimo e referido na Tabela 2 (SANTANA 201). Tendo em
vista que 54% da amostragem ndo participou do teste ndo poderemos aqui fazer um
comparativo sobre todos idosos envolvidos nesse estudo , mas que a amostragem avaliadg
nos da um valor desempenho dentro da faixa padréo por faixa etaria.
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CONCLUSAO

Conclui-se que os idosos em questdo possuem um perfil de qualidade de
vida satisfatorio ja que os mesmo tiveram uma Otima pontuacdo nos quesitos:
Prevencado; NutricAo e Relacionamentos. Quanto a avaliagdo da incapacidade
funcional vemos que esse grupo requer uma atencdo maior jA que seu indices
mostram um alto nivel de incapacidade para mais de 50% da popula¢gdo em estudo,
reforcando esse indice o teste TSL no qual a grande maioria ndo conseguir realizar
o teste, justificando a baixa pontuacdo para o PEVI no quesito atividade fisica e
controle do estresse, tendo em vista que a literatura cita a pratica de exercicios
fisicos como co-djuvante no controle do estresse aumentando o bem-estar e
melhora na saude. Desta forma com esse trabalho lancamos a proposta da
promocdo em saude aliando ao tratamento fisioterapeutico que para esses idosos €
indispensavel, a importancia de referenciar esses idosos aos projetos de educacao
fisica do UNIPE havendo assim uma interdisciplinaridade e melhora na perspectiva
dentro do cuidado buscando dessa forma melhorias dentro do perfil do bem estar e
diminuigc&o da incapacidade funcional otimizando assim a reabilitagcdo desses idosos.
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