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RESUMO

A deficiéncia visual é encarada sob uma 6tica de mudancas na rotina de um individuo, e essas
mudancas levam a uma diminuicdo na capacidade de insercdo social e de limitagdes no
ambiente. Desse modo, o objetivo deste estudo foi correlacionar a qualidade de vida e a
intensidade do exercicio fisico em pessoas com deficiéncia visual. Trata-se de um estudo do
tipo transversal, analitica e exploratdria descritiva. A amostra foi composta por 53 voluntérios
com deficiéncia visual, que frequentam o Instituto dos Cegos da Paraiba Adalgisa Cunha. Foi
utilizada a Ficha de Avaliacdo Sociodemogréafica, 0 Questionario Internacional de Atividade
Fisica versdo curta (IPAQ) e o questionario de Avaliacdo de Qualidade de Vida - Abreviado
(WHOQOL-Bref). Este trabalho foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa de seres
humanos da Universidade Estadual da Paraiba sob parecer n® 2.434.275. A média de idade de
42,39+2,10 anos, com predominio do sexo masculino. Na correlacdo entre qualidade de vida e
a intensidade do exercicio fisico, pode-se observar que os participantes que realizavam
exercicios mais vigorosos e moderados apresentaram melhores pontuacdes na WHOQOL-
bref. Estudos futuros que incluem grupo controle sdo necessarios para investigar e analisar a
qualidade de vida e intensidade do exercicio fisico em pessoas com deficiéncia visual, e

poderiam fornecer resultados mais concisos quanto a influéncia da condicdo investigada.
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INTRODUCAO
A deficiéncia visual (DV) é marcada por condi¢Bes de baixa visdo ou cegueira,

[

®
[

(WHO, 2001), que pode ser resultante de uma doenca, como a mais comum diabetes, trauma,
condicdo congénita ou degenerativa (ADIGUN et al., 2014). A DV moderada combinada com
DV severa séo agrupadas e rotuladas como baixa visdo, essa, juntamente com a cegueira,
representa toda auséncia na visao (WHO, 2017).

Ha cerca de 285 milhGes de pessoas com deficiéncia visual no mundo, dentre elas 39
milhGes sdo cegas (PASCOLINI; MARIOTTI, 2012). A DV semelha ter impacto abreviado
na qualidade de vida relacionada a saude de um individuo, em checagem com outras
condigdes cronicas, como por exemplo a diabetes tipo Il e deficiéncias auditivas
(LANGELAAN et al., 2007). Pode reduzir expressivamente a participacdo em atividades
social, religiosas, mobilidade, tarefas visualmente intensivas, atividades de vida diaria e
pertinentes ao trabalho (WEST et al., 2002; WEIH; HASSELL; KEEFFE, 2002;
LAMOUREUX et al., 2004; LANGELAAN et al., 2007; LEE et al., 2014).

Acredita-se que pessoas portadoras de DV aproximar-se a apresentar estilos de vida
menos ativo e tornam-se mais aptas a enfermidades relacionadas ao sedentarismo
(LONGMUIR; BAR-OR, 2000; HOLBROOK et al., 2009). Isso pode estar conexo a barreiras
encontradas na pratica ndo inclusiva de atividade fisica (MORGADO et al., 2013). A perda da
visdo € um fator limitante nas atividades basicas de vida diaria e pode entusiasmar
negativamente no atributo de vida, porque a DV decreta uma reestruturacdo de atividades,
como por exemplo, tomar banho, vestir-se e algumas tarefas mais complexas (BROWN,
BARRETT, 2011).

A inacdo fisica também é experimentada como um problema maior entre as pessoas
com deficiéncia (HHS, 1996), especialmente a DV, por apresentar dificuldade de acesso a
programas recreativos e atléticos, e que ajude no desenvolvimento de habilidades e habitos de
recreacdo fisica adequados e seguros, como atividades fisicas na quais exigem mais
desempenho (CAPELLA-MCDONNALL, 2007).

Nesse sentido, estudos recomendam que o baixo nivel de atividade fisica e
comportamentos sedentarios sdo intrigantes, e podem afetar a qualidade de vida, ocasionando
doencas relacionadas a falta de exercicios fisicos (PUCCI et al., 2012; ANOKYE et al. 2012).
No entanto, poucas evidéncias demonstram as influéncias dos costumes de atividade fisica na
qualidade de vida de pessoas com DV. Desse modo, o objetivo deste estudo foi correlacionar

a qualidade de vida e a intensidade do exercicio fisico em pessoas com deficiéncia visual.
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METODOS

Trata-se de um estudo do transversal, analitica, quantitativa e exploratdria descritiva.
A amostra foi do tipo ndo probabilistica por acessibilidade composta por 53 voluntarios com
deficiéncia visual praticantes ou ndo praticantes de atividade fisica habitual, que

frequentavam o Instituto dos Cegos da Paraiba Adalgisa Cunha - PB.

Foram considerados os seguintes critérios para incluséo:
. Ter deficiéncia visual (parcial e total) ndo corrigida;
. Ter idade maior que 18 anos;

. Concordar em participar da pesquisa.

Foram considerados 0s seguintes critérios para exclusao:
. Possuir comorbidades neuroldgicas ou cognitivas associadas;
. Possuir limitacGes fisicas de origem trauma-ortopédica ou reumatoldgica;

. Dependéncia quimica.

Foram utilizadas uma Ficha de Avaliacdo Sociodemografica, para a caracterizacdo
dos participantes, incluindo os itens género, idade, escolaridade, estado civil, dados sociais e
atividades ocupacionais, entre outros. Para a avaliacdo da intensidade do exercicio fisico, foi
utilizado o Questionario Internacional de Atividade Fisica versdo curta (IPAQ short form),
validada para populacédo brasileira (MATUSDO et al. 2001). Para mensuracdo da qualidade
de vida foi utilizado o Instrumento de Avaliagdo de Qualidade de Vida - World Health
Organization Quality of Life (WHOQOL-BREF), criada pela Organizacdo Mundial da Saude
em 1996. (WHO, 1996).

Apls a concordancia da realizacdo da pesquisa na instituicdo. Os individuos que
frequentavam o Instituto dos cegos da Paraiba, e que estiveram dentro dos critérios, foram
convidados a participar da pesquisa e assinaram em duas vias 0 Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE). Em seguida, a coleta de dados foi feita em uma Unica entrevista
de forma igual a para cada participante, na qual foram aplicadas as escalas e questionarios de

avaliagdo como mostra a Figura 1.
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Figura 1. Organograma das intervencdes.

Os dados obtidos foram expressos em porcentagem, média e erro padrdo da média. A
andlise inferencial foi feita através do Programa Estatistico IBM SPSS Statistics 20 e
GraphPad Prism 5.0. Para correlacdo entre os intensidade do exercicio fisico e as variaveis
qualidade de vida, foi utilizado o teste de correlacdo de Spearman. Em todas as andlises foi
considerado o nivel de significancia correspondente a p < 0,05.

Este trabalho foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa de seres humanos da
Universidade Estadual da Paraiba sob parecer n°® 2.434.275.

RESULTADOS E DISCUSSOES

Neste estudo, a amostra foi composta por 53 individuos com deficiéncia visual, com
média de idade de 42,39+2,10 anos. Houve predominio do sexo masculino, individuos
solteiros, cor declarada branca, escolaridade primeiro grau incompleto, a maioria dos
participantes caminhava de bengala, tinha deficiéncia visual em ambos os olhos, o tempo de
comprometimento da viséo foi 29,92+2,37 anos.

A Deficiéncia Visual (DV) atinge pessoas de todas as idades e ambos 0s sexos
(CASTRO et al. 2008; BOURNE et al. 2017). Estudos prévios apresentam uma ampla
incerteza quanto a relacdo dos fatores sociodemograficos em adultos com deficiéncia visual,
gue mostram alta prevaléncia tanto no sexo masculino (BARBOSA et al. 2017; HAEGELE;
KIRK; ZHU, 2017), quanto no feminino (BOURNE et al. 2017).

Nas correlagcBes entre qualidade de vida e a intensidade do exercicio fisico
(caminhada, moderada e vigoroso), pode-se observar que os participantes que realizavam
exercicios mais vigorosos e moderados apresentaram melhores pontuacdes na WHOQOL-bref
(FIGURA 2). A atividade fisica de intensidade moderada a vigorosa, rotineiramente

executada, com duracdo de 150 minutos por semana, reduzem o risco doengas
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cardiorrespiratorias, acidente vascular cerebral, hipertensdo, diabetes e sindrome metaboélica

(BAUMAN; LEWICKA;

SCHOPPE, 2005; WARBURTON, et al. 2009).

Figura 2. Correlacdes entre a pontuacéo total da World Health Organization Quality

of Life (WHOQOL-bref)

e a intensidade do exercicio fisico, de acordo com o questionario

Internacional de Atividade Fisica — versdo curta (IPAQ).

WHO QOL -bref - Total

WHO QOL-bref - Total
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Os niveis de atividade fisica foram considerados moderados e alto na populacéo
estudada. Estes resultados véo de encontro com estudos que mostram participantes com DV
foram ativos fisicamente em atividades moderadas a vigorosas, porém, € importante observar
questdes que envolvem o sedentarismo nessa populacdo (HAEGELE et al. 2016).

Este estudo apresentou resultados sobre a intensidade do exercicio fisico e qualidade
de vida em individuos com DV. Um fator limitante neste estudo, deve-se a utilizacdo de
instrumentos de medida baseados no autorrelato, que podem tornar os resultados mais
subjetivos, apesar de serem confidveis e validados nacionalmente e internacionalmente,

permitindo investigar essa populacdo de forma direta e eficaz.

CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados encontrados permitem observar que o0s participantes tiveram
predominio de atividade fisica moderada a alta. Quanto maior o nivel de atividade fisica,
melhor o desempenho na qualidade de vida dos individuos estudados.

Estudos futuros que incluam grupo controle sdo necessarios para investigar 0s
habitos de atividade fisica e qualidade de vida em pessoas com deficiéncia visual. Assim,

poderiam fornecer resultados mais concisos quanto a influéncia da condicdo investigada.
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