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RESUMO

A populacdo brasileira envelhece e tras consigo alteragdes na previdéncia, na sallde publica e na sociedade.
Diante das projecdes adarmantes e desafiadoras, 0 processo de envelhecimento tras consigo alteracGes
biologicas, funcionais, psicossociais, politicas e intelectuais. Que atinge os seres humanos de forma
din@mica, irreversivel e natural. A atividade fisica na terceira idade exerce um importante papel para um
envelhecimento bem sucedido, atenuando os efeitos deletérios do envelhecimento, promovendo salde e
qualidade de vida, prevenindo ainstalagdo das Doengas Cronicas N&o Transmissiveis (DCNT) e controlando
muitas patologias, pois segundo a literatura cientifica a atividade fisica sistematizada, é evidenciada como
um tratamento nédo farmacolégico de muitas doencgas. Sendo assim, é imprescindivel recrutar os aspectos
tedricos inerentes a qualidade de vida, aptiddo funcional e a atividade fisica no processo de envelhecimento
humano, entendo assim, a importancia do profissiona de Educacéo Fisica nesse processo, desde que sgja de
forma qualificada, responsavel e principamente cientifica. Este trabalho se trata de uma revisdo
bibliografica, para recrutamento de dados foi utilizada a base de dados LILACS, SCIELO, Pubmed, revistas
cientificas, periddicos ndo indexados a bancos de dados, livros, teses e dissertacfes. Portanto o objetivo deste
estudo foi de discutir a aptidéo funcional, a qualidade de vida no processo de envelhecimento, a partir de
uma revisdo naliteratura.

Palavras Chave: Aptiddo Funcional, Qualidade de Vida, Envelhecimento, Atividade Fisica.

1. INTRODUCAO rapido o envelhecimento da populagdo
Brasileira.
O processo de envelhecimento vem

Para Stoppe (1994) o envelhecimento €
sendo muito evidenciado no nosso pais.

um fendbmeno biopsicossocia que atinge o
ProjecOes do Instituto Brasileiro de Geografia
e Estatistica (IBGE) indicam que em 2020 a
populacéo idosa podera ultrapassar os 30
milhdes de pessoas (IBGE, 2009). Assim,

Wong & Carvaho (2006) afirmam que é

homem em e sua existéncia na sociedade,
apresentando - se em todos os dominios da
vida. Sendo um processo natural, o estilo de
vida € necessario para um envelhecimento

bem sucedido e autdbnomo, tendo em vista que
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esse processo se caracteriza por alteragoes
biolégicas, funcionais, sociais e intelectuais
gue ocorrem de forma natural, dindmica e
irreversivel (ZAGO & GOBBI, 2003).

Na perspectiva de garantir o
envelhecimento pleno e bem sucedido com
qualidade de vida, a prética de atividade fisica
sistematizada € um importante fator para
minimizar os efeitos do envelhecimento na
aptiddo funcional, qualidade de vida e na
autonomia do idoso, permitindo que ele sgja
capaz de desempenhar as atividades da vida
diaria (AVD’s) e as atividades instrumentais
da vida diaria (AIVD’s) sem a ajuda de um
cuidador. Entretanto a perda da capacidade
funciona reflete negativamente na qualidade
de vida do idoso (LACOURT & MARINI,

2006).

A aptiddo funcional é definida como a
capacidade fisioldgica para a redizacdo das
atividades da vida diaia de forma
independente  (VARELA et al., 2008).
Naturalmente os individuos sofrem perdas na
aptiddo funcional. Considerando que as
doencas e incapacidades funcionais causam
impacto sobre a familia, o sistema de salde e
0 cotidiano dos idosos, deve — se buscar
postergar a sua evolucéo afim de garantir a
longevidade com autonomia, independéncia e
maior qualidade de vida (VERAS, 2009).
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Na atualidade pesquisadores acerca do
envelhecimento, vem recrutando aspectos
tedricos para desmistificar a idéia errdnea de
gue o envelhecimento deve necessariamente
ser vivenciado com debilidades irreversiveis.
Por isso, a

Organizacdo Mundia de Saiude (OMYS)
preconiza o envelhecimento bem sucedido e o
defini como o processo de otimizagdo das
oportunidades de salde, participacdo e
seguranca. Com o objetivo de melhorar a
gualidade de vida no processo de
envelhecimento de cada pessoa, no curso da
vida (OMS, 2002).

Minayo et al.,, (2000) definem
gualidade de vida como um hibrido bioldgico,
social, mediado por condicdbes mentais,
ambientais e culturais. Esse conceito vem
sendo casa vez mais evidenciado no processo
de envelhecimento, a partir de um estado de

bem estar pleno.

A préatica de atividade fisica mantém os
bons niveis de aptiddo funciona e previnem
das Doencas Cronicas Nao Transmissiveis
(DCNT?’s), incapacidades e favorem cada vez
mais os idosos a envelhecer com longevidade
€ nd somente com expectativa de vida,
promovendo salide ao idoso. Sabendo que, a
salde é apontada como o principa fator de
influéncia sobre a quadidade de vida
(KARSCH, 2003; VERAS, 2004; SEIDL &
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ZANNON, 2004; SILVEIRA & FARO,
2008).

Assim, 0 sedentarismo atinge a
humanidade em todas as fases da vida. No
envelhecimento, porém, acelera e agrava a
instalacdo de deficiéncias na aptidao
funciona (CALDAS, 2003). Por isso
Machado et al.,, (2008) afirmam que a
realizac80 de atividade fisica regular trés uma
serie de beneficios, esses ndo sdo apenas
fisicos, mas contribuem para um equilibrio
emocional e social do individuo. Portanto,
guando o idoso se mantém ativo, ele se afasta
do sedentarismo, uma das causas de quase
todas as doengcas mais comuns na terceira
idade (MOTA et al.,2006; CARDOSO et al.,
2008).

A atividade fisica regular surge como
meio de promocdo da salde e de melhoria da
gualidade de vida (MAZO et al., 2010), tendo
relacdo direta com a aptiddo funciona
(CARDOSO et al.,, 2008). Sendo esta,
induzida como tratamento ndo farmacol 4gico
de muitas DCNT’s, tais como: Obesidade,
coronarianas,

Doengas doencas

osteoarticulares, diabetes e doencas mentais.

Tendo em vista 0 aumento significativo
da populacdo idosa no nosso pais e suas
interfaces, pesquisas que envolvem a relacdo
entre atividade fisica e o envelhecimento

humano, se justificam na medida em que, ha
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evidencias cientificas que apontem a
importancia da pratica de atividade fisica
regular para o envelhecimento bem sucedido.
Favorecendo assim, o conhecimento cientifico
e aimplementacéo de programas de exercicio
fisico voltados a esses sujeitos, dém de
favorecer a formagdo académico-cientifico,

profissional e social de graduandos.

Pereira et al. (2010) afirmam que a
capacidade funcional vem sendo apontada
como um importante indicador de saide de
idosos, uma vez que a presenca de fatores
l[imitantes como doengas ou imobilidades,
pode desencadear diferentes impactos na sua
vidadiaria

Portanto, o objetivo do presente estudo
foi discutir a aptidéo funcional, a qualidade de
vida no processo de envelhecimento, a partir

de umarevisdo naliteratura
2. METODOLOGIA

Este estudo foi idealizado a partir da
construcdo do referencial tedrico do trabalho
de conclusdo de curso (TCC), para obtencéo
do titulo de graduando de Licenciatura em
Educagdo Fisica da Universidade Estadua da
Paraiba (UEPB), sob o titulo de “Aptiddo
funcional e qualidade de vida de idosos

sedentérios e fisicamente ativos”.

Trata-se de um estudo bibliogréfico e

para levantamento bibliografico optou-se por
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escolher artigos nacionais, no periodo de 2010
a 2016, nas bases de dados LILACS,
SCIELO, Pubmed, dissertactes, teses e livros,
exceto os artigos conhecidos como classicos

daliteratura

Foram utilizadas as seguintes palavras
chave “Aptiddo Funcional”, “Qualidade de
vida”, “Envelhecimento”, “Atividade Fisica”,
para a selecdo dos artigos cientificos. Foram
selecionados 20 artigos que se enquadravam
dentro do objetivo do estudo. Como critério
de incluséo utilizou-se, o ano de publicagdo,

populacéo do estudo e artigos nacionais.
3. RESULTADOSE DISCUSSAO
3.1 Envelhecimento Humano

O envelhecimento é hoje uma realidade
socia, demogréfica e epidemioldgica dos
paises desenvolvidos e em desenvolvimento.
Esse processo vem sendo muito evidenciado
no nosso pais. Projecdes do Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE),
indicam que em 2020 a populacdo idosa
podera ultrapassar os 30 milhdes de pessoas e
em 2030 o nimero de idosos devera superar o
nimero de criangas e adolescentes em cerca
de 4 milhGes, diferenca que aumentara para
35, 8 milhdes em 2050 (IBGE, 2011).

Assm Wong & Carvaho (2006)

afirmam que é répido o envelhecimento da

populacdo  brasileira, nessa  mesma
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perspectiva, no ano de 2020 o Brasil tera a
sexta populagdo mundial em ndmeros
absolutos de idosos (IBGE, 2009).

A populagdo idosa vem aumentando
significativamente e a literatura cientifica
sustenta aguns fatores para  esse
acontecimento, sendo a diminuicdo da
fecundidade, avancos tecnol 6gicos e aumento
significativo da Expectativa de vida (VERAS,
2004; CAMPOS, 2006), dém de diminuicéo
da taxa de natalidade e conscientizacéo
guanto aimportancia da prevencdo das DCNT
e aimportanciado estilo de vida ativo.

Para Stoppe (1994) o envelhecimento €
um fendbmeno biopsicossocial que atinge o
homem e sua existéncia na sociedade,
apresentando-se em todos os dominios da
vidaa Se caracterizando por ateracOes
biolégicas, funcionais, sociais e intelectuais
gue ocorrem de forma dinamica, natural e
(JORDAO NETO, 1997,
SANTOS, 2000; ZAGO & GOBBI, 2003).

irreversivel

Contudo as alteragcOes decorrentes do
processo de envelhecimento humano trazem
consigo debilidades funcionais, cognitivas,
bioldgicas e psicossociais. Na perspectiva de
desfrutar de um envelhecimento bem
sucedido, a prética regular de atividade fisica
€ um importante aliado na luta o ma do

século que é o sedentarismo, que para Caldas
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(2003) € o fator que agrava a instalagdo de
debilidades fisicas e funcionais.

3.2 Aptiddo Funcional

O processo de envelhecimento humano,
em s SO, pode levar ab comprometimento da
capacidade funcional dos idosos, embora o
que ira agravar e acderar a instalacdo de
deficiéncias na aptiddo funcional serd o
sedentarismo, como aponta Caldas (2003).
Assim, na relacdo entre envelhecimento
versus salde o conceito de capacidade
funcional torna-se um dos fatores mais
relevantes na andlise dos efeitos do
envelhecimento, refletindo esse processo
melhor que sua idade cronoldgica (CLARK,
1989; COELHO, QUADROS & GOBBI,
2008; MATSUDO, 2001).

S&0 inimeras as definigdes para o
conceito de aptiddo funcional, dentre os
tedricos estudados, Clark (1989) defini como
a capacidade de desempenhar as demandas
ordin&rias e inesperadas da vida didria de
forma segura e eficaz. Ja para Varela et al.
(2008) a aptidao funcional é definida como a
capacidade fisiologica para a realizacdo das
atividades da vida diaia de forma
independente. Por fim, Matsudo (2000) diz
gue a capacidade funcional é o potencia que
0s idosos apresentam para decidir e atuar em
suas vidas de forma independente, no seu
cotidiano.
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Naturalmente os individuos sofrem
perdas na aptiddo funcional. Papaléo Neto
(1996) afirma que o individuo desenvolve
suas capacidades até os 20 ou 31 anos, e apos
esta idade, o seu desempenho funciona vai
declinando até atingir parametros
indesgaveis, comprometendo a capacidade de
realizar as atividades davidadiaria Assm, na
atualidade os autores consideram que as
doengas, as incapacidades funcionais causam
impacto sobre a familia, o sistema de salde e
0 cotidiano dos idosos, deve-se buscar
postergar a sua evolucao a fim de garantir a
longevidade com autonomia, independéncia e
maior qualidade de vida (VERAS, 2009).

Existem diversas maneiras de se
mensurar o nivel de aptidao funcional de uma
pessoa idosa. Pode ser por meio de escalas
(ANDREOTTI & OKUMA,  1999;
CARDOSO & GONCALVES, 1995), por
testes motores (ONESS et al.,1990; RIKLI &
JONES, 1999) e por meio de testes indiretos
(RASO & GREVE, 2012).

A bateria de testes motores da
AAHPERD desenvolvida por Oness et a.
(1990) e validada no Brasil por Zago & Gobbi
(2003), possui valores normativos de aptidao
funcional para mulheres de 60 a 70 anos
(ZAGO & GOBBI, 2003), para mulheres de
70 a 79 anos (BENEDETTI et a., 2007) e
para homens de 60 a 69 anos (MAZO et 4.,
2010). E o instrumento mais utilizado pelos
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pesquisadores brasileiros para mensurar o
nivel de aptiddo funcional. Sendo esta a mais
utilizada devido a sua facil aplicacdo, o seu
baixo risco de execucdo dos testes fisicos, o
seu baixo custo e sua assimilagdo com as
atividades davida diéria

Muitos estudos tém elaborado um
programa de atividade fisica visando a
manutencdo da aptiddo funcional, aumento do
nivel de atividade fisica e melhor qualidade
de vida de idosos, tais como (RASO &
GREVE, 2012; UENO et al.2012
BENEDETTI et al., 2007; ANTES €t al.,
2012; ZAGO & GOBBI, 2003; CIRPIANI et
al., 2010) e certificam a importancia de
programas de atividade fisica sistematizada,
priorizando a manutencdo da aptidao
funcional, para garantir a independéncia do
idoso nas realizacbes das atividades da vida
diaria (AVD’s) e nas atividades instrumentais
da vida diaria (AIVD’s), um envelhecimento
bem sucedido e tornar nossos idosos cada vez

mais longevos e com qualidade de vida.
3.3 Qualidade devida

Um grupo de estudiosos sobre a
qualidade de vida, ligados a organizagéo
mundial de salde (OMS) definem a qualidade
de vida como a percepcéo do individuo de sua
posicdo na vida, no contexto de cultura e
sistema de valores, nos quais ele vive e em
relacdo a seus objetivos, expectativas, padroes
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e preocupagdes (THE WHOQOL GROUP,
1994). Ja Minayo et al. (2000) aponta a
qualidade de vida como sendo um hibrido
biologico-social, mediado por condigcdes
mentais, ambientais e culturais. O mesmo
autor afirma que a qualidade de vida é um
nocao eminentemente humana que aproxima-
se do grau de satisfacdo encontrado na vida
familiar, amorosa, socia e ambienta
(MINAYO et al., 2000).

O ministé&rio da saiude afirma que a
autonomia e capacidade funcional preservada
durante o processo de envelhecimento
humano geram bem-estar e consequente salide
fisicae mental do individuo (BRASIL, 2002).

Um estilo de vida ativo é primordia
paa a manutencdo da capacidade de
realizacdo das atividades da vida diéria, de
forma autbnoma e independente e
consequentemente a qualidade de vida
Entretanto, a perda da capacidade funcional
reflete negativamente na qualidade de vida do

idoso (LACOURT & MARINI, 2006).

O conceito de envelhecimento bem
sucedido preconizado pela OMS, vislumbra
todos os fatores inerentes a qualidade de vida.
Uma vez que entende-se o0 envelhecimento
bem sucedido como sendo o processo de
otimizar as oportunidades para a salde, a
participagdo, a seguranca de modo a melhorar
a qudidade de vida no processo de
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envelhecimento de casa pessoa no curso da
vida (OMS,2002). E envelhecer com
longevidade, e estar ativo no contexto, social,

politico, espiritual, civico e funcional.
3.4 Atividadefisica

A atividade fisica na terceira idade é
um fator primordial para o0 combate a
declinios funcionais, perda da massa muscular
e melhoria no aspecto psicossocial, através
das relacbes sociais propiciadas pela atividade
desenvolvida Nesse contexto a atividade
fisica € definida como qualquer movimento
corporal  produzido pela  musculatura
esguelética (voluntaria) que resulta em gasto
energético acima dos niveis de repouso

(MAZO et al., 2001).

Outra faceta da prética corpora, o
exercicio fisico € reconhecido pelo seu efeito
benéfico aos declinios do envelhecimento.
Matsudo et al. (2001) defini o exercicio fisico
como sendo uma subcategoria de atividade
fisica que é plangada, estruturada e repetitiva,
resultando na melhora ou manutengdo de uma
ou mais variaveis da aptidéo fisica

Paffenbarger et al. (1986) afirmam que
os efeitos da atividade fisica para a salide tem
se tornado cada vez mais evidentes,
contribuindo para a melhoria do bem-estar do
individuo, por meio do incremento do nivel
de atividade fisica habitual da populacéo.

Diante dos beneficios da pratica regular de
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atividade fisica, o American College of Sports
and Medicine (ACSM), propde como metas
para a prética de atividade fisica pelo idoso a
manutencdo da capacidade funcional para
uma vida independente, a reducdo do risco de
doengas coronarianas, o retardo da progressao
das doencas cronicas e a provisdo de
oportunidades para uma interacdo social
(ACMS, 1995).

Evidencias cientificas apontam que o
exercicio fisico ou a aividade fisica
sistematizada, trés beneficios aos idosos com
problemas osteoarticulares (MAZO et al.,
2012), capacidade funciona (UENO et al.,
2012), menor incidéncia de quedas (MAZO et
al., 2007), qualidade de vida (MOTA et al.,
2006), cognicdo (SOARES et al., 2013), a
idosos com depressdo (ANTES et al., 2012),
qualidade do sono (COUTINHO, 2011) e
previne a instalagdo das DCNT’s, tais como:
Diabetes,

doencas coronarianas.

Hipertensdo, didlipidemias e

Desse modo, o contexto de atividade
fisca distematizada ou ndo, se refere
principamente a manutencdo da salde do
idoso. Corroboram com esse posicionamento

(GUEDES & GUEDES, 1995, NAHAS,
2001).

4. CONSIDERACOESFINAIS

O Processo de envelhecimento

populacional em nosso pais se evidencia de
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forma acelerada, fazendo com que as
organizagOes sociais se adéguem a realidade
dessa nova populacdo brasileira. Exigindo
também, dos profissionais de salde maior
qualificacdo e aprofundamento tedrico, para o
trato com o idoso.

Faz-se necess&io que as politicas
publicas se voltem pra essa populacéo,
elaborando e executando projetos de prética
de atividade fisica sob orientag&o profissional,
combatendo o0 sedentarismo. Assm, o0
profissional de educacdo fisica deve promover
um estilo de vida ativo e reconhecer o seu
papel dentro da promocdo, prevencdo e

controle de algumas doencas.

A literatura cientifica, também aponta
diversos beneficios para a pratca
sistematizada de atividade fisica, combatendo
o0 declinio funcional, preservando a salde
mental e prevenindo a instalacdo das
DCNT’s, dém de proporcionar a interacdo

social entre os idosos.

A Aptiddo funciona ¢é um fator
importante relacionado a0 processo de
envelhecimento humano, pois a manutencéo
dos componentes da capacidade funciona
garantirdo autonomia, independéncia, para a
realizacdo das AVD’s e AIVD'’s, favorecendo

0 envelhecimento bem sucedido.

Portanto, é extremamente importante

se debrucar sobre a literatura cientifica, para
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aprimorar a prética profissional e conhecer
ainda mais aspectos epidemiolégicos dessa
populacdo. Assim, 0 mais importante diante
do aumento da expectativa de vida, é permitir
gue esse idoso sga longevo, e garanta a
participagdo na sua vida socid, fisica,
psicologica e intelectual, com autonomia e
qualidade de vida.
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