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RESUMO

INTRODUGCAO: O envelhecimento é um processo irreversivel a todos os individuos, atingindo todos
0s aspectos biopsicossociais. Segundo a Organizacdo Mundial de Saude, o sedentarismo é um grande
problema de satde publica, onde 70% da popula¢do mundial ndo atende as recomendagdes minimas da
pratica de atividade fisica. OBJETIVO: Avaliar o conhecimento e percepc¢do de idosos sedentarios
acerca do exercicio fisico (EF). METODOS: Trata-se de um estudo transversal, realizado a partir dos
resultados preliminares de um estudo primario. Foram incluidos idosos com idade > 60 anos;
sedentérios; e livres de diagnostico neuroldgico, psiquiatrico ou limitag&o fisica para atividade fisica. O
conhecimento e percepgdo acerca do exercicio foi avaliado utilizando o questionario especifico para
avaliar a percepgéo e o conhecimento da populacdo sobre EF. Os dados foram avaliados por meio da
estatistica descritiva. RESULTADOQOS: Foram incluidos 36 idosos sedentarios no estudo (idade = 68,5
+ 5,9 anos, 72,2% sexo feminino). Os resultados mostraram que aproximadamente 94% dos idosos
relataram como “muito importante” ou “indispensavel” o EF durante o envelhecimento. Além disso,
70% dos idosos relataram que gostariam de ter mais conhecimento sobre exercicios. Houve uma positiva
compreensao acerca dos beneficios do EF, demonstrada através de sua importancia para prevencao de
algumas doencas e comorbidades, como a diabetes, estresse e depressdo). CONSIDERACOES
FINAIS: Apesar dos bons resultados encontrados acerca do conhecimento e percepg¢ao dos idosos com
0 exercicio, é importante ampliar a discussdo e disseminacdo acerca do EF, a fim de expandir,
fundamentar a tematica e estabelecer a quebra de paradigmas entre 0s idosos.
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INTRODUCAO

Sabe-se que a populacdo de idosos terd um aumento de 16 milhdes ou mais até 2025,
principalmente nos paises menos desenvolvidos (KALACHE et al., 1987). A estimativa para o
envelhecimento é de 3% ao ano e que em todo o mundo, os idosos irdo representar cerca de
13% da populacdo (ONU, 2021). No Brasil, esse aumento é explicado pela diminui¢do da
mortalidade e uma atenuacdo da fecundidade, mantendo-se permanente essa faixa etaria
(CARVALHO; GARCIA, 2003). Entre 2012 e 2017, a populacao idosa era de 30,2 milhdes,
sendo as mulheres em maior nimero. (PARADELLA, 2018).

O envelhecimento atinge os aspectos biopsicossociais, levando em consideracdo uma
melhor qualidade de vida da pessoa idosa (ALFIERI; ALFIERI, 2003). Reconhece-se diversos
fatores que implicam no envelhecimento, sendo um processo irreversivel a todos os individuos.
Das consequéncias, o sistema fisioldgico € determinante, principalmente pela perda da forga e
massa muscular, conhecida como sarcopenia (BERNARDI; REIS; LOPES, 2008). Vérias
alteragGes podem acometer os sistemas do idoso, como morbidades, restricdes de atividades
rotineiras por motivos de debilitacdes e doengas crbnicas (ALFIERI; ALFIERI, 2003 &
VERAS, 2003).

O exercicio fisico (EF) € um grande aliado em todo esse contexto biopsicossocial para
a populacdo idosa, sobretudo nas questdes de promocgdo e prevencdo do bem-estar geral
(CASSIANO et al. 2020). Levando em consideracdo essas limitacOes, a pratica de EF mantém
a funcionalidade, qualidade de vida e ainda é capaz de reduzir a fragilidade, especialmente
quando comparado ao idoso sedentario (PILLATT; NIELSSON; SCHNEIDER, 2019).

O sedentarismo é considerado um grande problema de saude publica, especialmente
quando 70% da populacdo ndo atende as recomendag6es minimas da Organizacdo Mundial de
Saude (OMS) sobre atividade fisica, sendo um potencializador para a deterioracdo da qualidade
de vida dos individuos, de forma aguda ou crénica (GUALANO; TINUCCI, 2011 & MOTA,
2012). Nesse contexto, o conhecimento dos idosos sobre o EF se torna importante uma vez que
essas praticas sdo eficazes e que restabelecem o estado fisico e mental, como a capacidade
funcional e reducédo dos disturbios psicoldgicos (REBELATTO et al., 2006).

Dessa forma, a avaliacdo sobre o conhecimento dos idosos sobre a pratica de EF se faz

necessario devido aos grandes beneficios que 0 mesmo apresenta, nos quais os aspectos fisicos,
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sobre o0 assunto causa grandes impactos na saude publica, de modo que o sedentarismo e suas
consequéncias sejam o principal maleficio. E preciso compreender os motivos da populagio
idosa em ndo se exercitar e destinar a esse publico respostas sobre a importancia e possiveis
solugbes para esse problema. Portanto, o presente estudo tem o objetivo de avaliar o

conhecimento e percepcédo de idosos sedentarios acerca do exercicio fisico.

METODOLOGIA
Desenho do estudo

Trata-se de um estudo descritivo, analitico e de corte transversal, realizado a partir dos
resultados preliminares do estudo “Fatores intrapessoais, biologicos e socioambientais que
influenciam a adesdo a pratica regular de atividade fisica em idosos sedentarios: analise quali-
quantitativa”, aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Estadual de
Ciéncias da Saude de Alagoas - UNCISAL, CAEE N° 40179520.0.0000.5011. Este estudo
seguiu as recomendacdes de redacédo da iniciativa Strengthening the Reporting of Observational
Studies in Epidemiology — STROBE (VON ELM et al., 2007).

Contexto

A coleta de dados preliminares foi realizada de forma online, atraves de um formulario
eletronico elaborado com auxilio da plataforma Qualtrics XM® survey, entre junho e setembro
de 2021.

Participantes

Os participantes incluidos foram idosos com idade > 60 anos; sedentérios (<150 minutos
de atividade fisica de intensidade moderada durante a semana); e livres de qualquer diagndstico
neuroldgico, psiquiatrico ou limitacdo fisica que impede a participacdo em AF. Foram excluidos
idosos sem acesso a tecnologia com internet e individuos analfabetos. O recrutamento foi
realizado a partir de uma amostragem por conveniéncia, de participantes da Universidade
Aberta a Terceira Idade da UNCISAL e idosos comunitarios locais. Aqueles que aceitaram
participar do estudo receberam o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) para
assinatura.
Variaveis
Caracteristicas sociodemogréficas

A partir de um questionario elaborado pelos pesquisadores do estudo, foram coletados

dados relacionados as caracteristicas sociodemograficas: Idade, sexo, tipo de moradia, formato
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do domicilio, peso, altura, indice de Massa Corporal (IMC), cor da pele, situacdo conjugal,
renda mensal familiar, escolaridade, situacdo ocupacional e doencgas e comorbidades.
Percepcao e conhecimento do exercicio

Os dados referentes a percepcdo e conhecimento sobre EF foram coletados com a
utilizacdo do Questionario Especifico para Avaliar a Percepcdo e o Conhecimento da Populacéo
sobre Exercicio Fisico, elaborado e validado por Domingues, Araldjo & Gigante (2004). O
questionario tem o objetivo de avaliar o conhecimento acerca dos beneficios do exercicio, 0s
prejuizos do sedentarismo, limitaces e finalidades do exercicio e a percepcao do entrevistado
sobre 0 assunto.
Analise estatistica

Os dados coletados foram tabulados para o programa Microsoft Excel® (Redmond,
WA, EUA), em seguida, foram analisados de forma descritiva. O programa JMP® 15.0 foi
utilizado para auxiliar na anélise e elaboracdo dos gréaficos. As variaveis continuas foram
calculadas através das médias aritméticas e desvio padrdo (Ex. Média + DP) e as variaveis
discretas (nominal e ordinal) pela quantidade de participantes em cada grupo e referente

porcentagem (Ex. n (%)).

RESULTADOS E DISCUSSAO
Caracteristicas dos participantes do estudo

As caracteristicas sociodemograficas e clinicas dos participantes estdo apresentadas na
Tabela 01.
Percepcao e conhecimento sobre o exercicio

Foi observado que 70% dos participantes gostariam de “aprender mais” ou “acham
necessario” o conhecimento sobre os EFs (figura 01 - a). Domingues, Araujo e Gigante (2004)
afirmam que o desconhecimento da populacédo se da pela falta de divulgacéo e a inexisténcia

de politicas publicas para incentivar a pratica regular de EFs.

Aproximadamente 94% dos participantes acham “muito importante” ou “indispensavel”
a importancia do EFs no envelhecimento (figura 01 — b), ou seja, mesmo sedentarios, uma
grande parcela reconhece a importancia do exercicio. O EF é de suma importancia para o
envelhecimento, Antunes et al. (2001) destaca a melhora das fung¢Bes cognitivas e organicas,

ao qual reverbera diretamente na prevencéo de doencas e independéncia pessoal.
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Tabela 01: Caracteristicas sociodemograficas e clinicas dos participantes do estudo.
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Amostra (n = 36) Média + DP
n (%)
Idade, anos 68,5+5,9
Faixa de idade 60 - 82
Sexo, n (%)
Feminino 26 (72,2)
Cor de pele, n (%)
Branca / Amarela 17 (47,2)
Preta / Parda 19 (52,8)
IMC, n (%)
Normal (18,5 — 24,9) 15 (41,7)
Sobrepeso (25 — 29,9) 11 (30.5)
Obeso (> 30) 10 (27.8)
IMC, kg/m? 26,7144
Escolaridade, n (%)
Ensino Fundamental Completo / Incompleto 11 (30.5)
Ensino Médio Completo / Incompleto 14 (38.9)
Ensino Superior Completo / Pés-graduacédo 11 (30.5)
Tipo de moradia, n (%)
Casa 25 (69.4)
Apartamento/Condominio 11 (30.6)
Domicilio, n (%)
Proprio e quitado 24 (66.6)
Préprio financiado / Alugado 6 (16.7)
Emprestado 6 (16.7)
Estado civil, n (%)
Casado / Com companheiro 17 (47.2)
Solteiro / Sem companheiro 11 (30.5)
Separado / Vilvo 8 (22.2)
Renda, n (%)
Até R$ 1.254 7 (19.4)
De R$ 1.255 até R$ 2.000 11 (30.5)
De R$ 2.000 até R$ 4.000 11 (30.5)
Acima de R$ 4.000 7 (19.4)
Situagdo Ocupacional, n (%)
Empregado 3(8.3)
Desempregado 5(13.9)
Aposentado 28 (77.8)
Doencas e Comorbidades, n (%)
Hipertensdo Arterial 19 (52.8)
Hipercolesterolemia 9 (25.0)
Diabetes 7 (19.4)
Cardiopatias 7(19.4)
Depressdo/Ansiedade 7 (19.4)
Artrite / Artrose 6 (16.7)
Doencas Reumaticas 5(13.9)
Doenga Neurolégica 3(8.3)
Doenga Renal 2 (5.5
Pneumopatias 1(2,8)
Total, Média + DP 2016
0-7

Fonte: autores, 2021.
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Figura 01: Conhecimento e importancia do exercicio para 0s idosos.
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Legenda: a) Conhecimento sobre o exercicio fisico; b) Importancia do exercicio fisico no envelhecimento.
Fonte: Autores, 2021.

Aproximadamente dois a cada trés idosos relataram que cancer de pele e alto colesterol
ndo sdo barreiras para a pratica de EF. Porém, quase metade responderam que osteoporose e
pressdo alta sdo contraindicacGes para idosos (figura 02 — a). Junior, Martins e Dantas (2009)
trazem que a pratica de EF modifica fatores de risco da doenca, como também melhora no
controle dos niveis da pressao arterial. Santos e Borges (2010) apresentaram que a combinacédo
de exercicio aer6bico e resistido junto a suplementacdo de vitamina D possuem efeitos

eficientes na prevencdo da osteoporose.

Também foi possivel observar que problemas de circulagdo e diabetes foram doengas
relacionadas a falta de EFs (figura 02 — b). A literatura mostra que estas doencas estdo
intimamente relacionadas com a falta da pratica de exercicios. Nieman (1999) relata como
fatores de risco e correlagdo com a inatividade fisica o tabagismo, etilismo, fatores emocionais
e habitos alimentares desregulados.

Aproximadamente 9 a cada 10 participantes reconhecem que a pratica de EF combate
doengas como ansiedade, estresse e depressao (figura 02 — ¢). Calderon et al. (2015) afirmam
que o EF ¢ benéfico para as condi¢bes de ansiedade/depressdao e com a regularidade dessas
praticas, os idosos podem ter menos chances de desenvolverem essas patologias, sendo

explicado pela liberacdo dos horménios no momento do EF.
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Figura 02: Percepgéo e conhecimento do exercicio em relacdo a doencas e comorbidades.
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Legenda: a) Doengas que n&o causariam problemas em praticar exercicios;
b) Efeitos da falta de exercicio fisico; c) Efeitos do exercicio em diferentes problemas.
Fonte: Autores, 2021.
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Neste mesmo contexto, ser gestante no inicio da gravidez e pessoas com mais de 90
anos ndo foram relatadas como barreiras para a pratica de EF (tabela 02). Nascimento et al.
(2014) reforca os beneficios da préatica regular de EF para as gestantes na prevencéo da diabetes
gestacional, diminuicdo de caimbras, edema e fadiga.

Outro importante resultado observou que a opgao de “30 minutos, 3 vezes por semana”
foi a mais escolhida sobre o tempo minimo para melhorar a satde com EFs (tabela 2). A OMS
apresentou em 2020 um novo guia sobre as diretrizes da AF, ao qual compartilha que para
idosos ativos fisicamente a quantidade de minutos é similar a adultos entre 18 e 65 anos, com
150 a 300 minutos de AF com intensidade moderada, ou 75 a 150 minutos de atividade aerdbica
com intensidade vigorosa, nimeros esses discorridos em 1 semana, com praticas que englobam
varios componentes, como equilibrio e forca.

Quando perguntado sobre o melhor exercicio para a perda de peso, foi observado que a
caminhada foi a op¢do mais escolhida, seguido de ginastica localizada e hidroginastica. Junior
et al. (2013) traz os exercicios aerébicos como intervencfes que mais aumentam o gasto
energético, ou seja, levando ao emagrecimento. Desses exercicios, a caminhada ao ar livre e
em esteiras, bicicletas ergométricas e atividades aquéticas sdo as mais predominantes.

Por fim, os participantes demonstraram que pelo menos 9 em cada 10 idosos ja
receberam informacGes de algum parente/amigo ou médico sobre os beneficios do exercicio
para a saude. Portanto, para Mallmann et al. (2015), a educacdo em saude é fundamental para
o0 envelhecimento ativo, visando a promoc¢ao dos habitos de vida saudaveis e aprimorando as
mudancas na populagdo idosa. Nos achados de Domingues, Araudjo e Gigante (2004), o ideal
para 0 combate ao sedentarismo seria investir em politicas publicas, visando areas publicas

designadas para a préatica de EFs e uma maior divulgagdo desses programas locais.

CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados preliminares deste estudo trazem importante informacdes relacionadas a
positiva percepc¢édo e o conhecimento do idoso sobre EF que evidenciam uma grande lacuna
pratica diante do atual estado sedentario dos idosos. Os principais pontos de contribuicdo deste
estudo a serem considerados em futuros estudos e na pratica clinica sdo : 1) os idosos
reconhecem a importancia do EF durante o envelhecimento; 2) além do atual positivo
conhecimento e percepcao sobre o EF, os idosos expressaram o desejo de aprender mais sobre
0 EF; 3) a grande proporc¢do de idosos ja receberam orientagcdes sobre o EF; e 4) apesar do

beneficio dos 3 itens anteriores, o atual estado sedentario dos idosos é um alerta para
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profissionais de saude e pesquisadores para encontrar meios para melhorar e expandir a

praticidade destes conhecimentos tedricos visando o aumento da adesé@o do idoso ao EF.

Tabela 02: Conhecimento e percepc¢éo do exercicio fisico em diferentes contextos.

Amostra (n = 36) n %
Pessoas que poderiam fazer exercicio
Mulher no inicio da gesta¢éo

Sim 19 54%

Né&o 17 46%
Pessoas com osteoporose e problemas de coragao

Sim 13 34%

Né&o 24 66%
Idosos com mais de 90 anos

Sim 19 53%

Né&o 17 47%
Criangas com menos de 10 anos

Sim 18 50%

N&o 18 50%

Pessoas que informaram os beneficios do exercicio para a salde

Médico

Sim 33 92%

Né&o 3 8%
Parente / amigo

Sim 34 94%

Né&o 2 6%
Professor

Sim 21 58%

Néo 15 42%
Meio de comunica¢ao

Sim 30 83%

N&o 6 17%

Tempo minimo para melhorar a saiide com o exercicio fisico
10 minutos, 4 vezes na semana 4 11%
2 horas por dia, todos os dias 2 5,6%
30 minutos, 3 vezes na semana 27 75%
1 hora, 1 vez por semana 3 8,3%
Exercicios que servem para uma pessoa emagrecer

Futebol 1 2,9%
Ténis 2 5,7%
Hidroginéstica 4 11%
Caminhada 25 69%
Ginastica localizada 4 11%

Fonte: Autor, 2021.
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