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RESUMO

O envelhecimento é um processo natural e irreversivel, que causa a reducao da autonomia
e capacidade funcional. A pratica regular de atividades fisicas promove manutengdo das
capacidades funcionais do idoso. O objetivo desta pesquisa foi comparar a capacidade
funcional e aptidao fisica, entre idosos ativos e sedentarios. Foram avaliados 80 idosos
com a idade média entre 60 e 80 anos, e 0 método de avaliagdo foi o Teste de Aptidao
Fisica para |dosos (TAFI), que mensura a capacidade funcional do individuo através de
testes de aptidao funcional e pardmetros fisicos que estao relacionados as fungoes diarias.
Através de todos os dados coletados pdde-se perceber uma diferenca significativa na
forga muscular de membros superiores e inferiores, resisténcia aerobica, flexibilidade de
membros superiores, agilidade e equilibrio dindmico dos idosos ativos quando
comparados aos idosos sedentarios. Concluiu-se, a partir destes dados, que o exercicio
fisico regular melhora a capacidade fisica dos idosos.

Palavras-Chave: Teste fisico, envelhecimento, exercicio fisico, Sedentarismo,
Inatividade

ABSTRACT

Aging is a natural and irreversible process that causes autonomy and functional capacity
reduction. Regular physical exercise, besides curbing the sedentary lifestyle, promote
maintenance of the functional capacities in elderly people. The aim of the present study
was to compare the effect of exercise on functional abilities and physical fitness,
comparing active and sedentary elderly. Eighty elderly people between 60 and 80 years
old were evaluated with Physical Fitness Test for Elderly, this test measures the functional
capacity of each person through functional fitness tests and physical parameters, on the
other hand, are related to daily functions. Results showed a significant difference in upper
and lower limb muscle strength, aerobic resistance, lower and upper limb flexibility, agility
and dynamic balance, when compared active and sedentary elderly. It was concluded from
these data that regular physical exercises improve and maintains functional capacity.

Keywords: exercise test, aging, frail elderly, exercise, physical inactivity

50


https://doi.org/10.29073/jim.v3i1.591
https://ponteditora.org/
https://revistas.ponteditora.org/index.php/jim/about

J I M JIM - Jornal de Investigacdo Médica p O N t e d | -t O r a

A Volume 03 Ndmero 01 | 10.29073/jim.v2i2.591

1. INTRODUGAO

Com o aumento da perspetiva de vida, cresce a preocupacado com a qualidade de vida e
com o envelhecimento saudavel (Argento, 2010). De acordo com a Pesquisa Nacional por
Amostra de Domicilios Continua (Pnad - 2016), divulgado pelo Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE, 2016) (Ministério da Saude, 2016), afirma-se que entre 2012
e 2016 a populagédo idosa (com 60 anos ou mais de idade) cresceu 16,0%, chegando a
29,6 milhdes de pessoas. O aumento do numero de idosos esta ligado ao aumento da
expectativa de vida, que decorre do avanco tecnologico e cientifico, permitindo maior
acesso ao conhecimento relacionado a saude.

O processo de envelhecimento ocorre de forma natural e irreversivel, sendo um processo
normal a qualquer ser humano. Esse processo conduz a uma redug¢do da autonomia,
capacidade funcional e o desgaste em varios sistemas, tais como: sistema cardiovascular,
respiratério, muscular e ésseo. (Brito & Litvoc, 2004). Essas alteragdes podem ocasionar
limitagdes funcionais diarias, como: caminhar sozinho, vestir-se e fazer compras. Nesse
sentido, o idoso perde autonomia, pois precisa de ajuda para executar tarefas do
cotidiano. Em contraponto, o exercicio fisico € uma estratégia que pode ser utilizada para
manter e melhorar a capacidade funcional.

Ao longo dos anos vém sendo sugerido a pratica de atividades fisicas independentemente
da idade para manter a vitalidade, melhorar a capacidade respiratoria e cardiovascular,
contribuindo para manutengdo da autonomia a medida que se envelhece. Segundo a
Organizacdo Mundial da Saude (OMS, 2018), a atividade fisica é definida como qualquer
movimento corporal produzido pelo musculo esquelético que resulta num aumento do
gasto energético. A pratica regular de atividade fisica, além de coibir o sedentarismo,
promove a manutengdo das capacidades funcionais do idoso, contribui na melhoria das
funcdes organicas (prevenindo perda da massa magra, 6ssea, muscular, forca motora e
da independéncia), cognitivas e principalmente no aperfeicoamento de sua aptidao fisica.
Atribuindo assim um avanco significativo na independéncia pessoal e na prevengao de
doengas (Silva et al., 2012).

De acordo com a Organizagao Mundial da Saude (2018), sdo consideradas pessoas ativas
as que praticam atividades fisicas moderadas com uma duragdo minima de 30 minutos,
somando 150 minutos por semana com intensidade moderada. E ao contrario do que
muitos pensam, sedentarios nao sdo pessoas que nao praticam atividade fisica, e sim
pessoas que gastam poucas calorias (menos de 2.000kcal/semana) com atividades
ocupacionais. Para medir a capacidade funcional de idosos, um dos testes mais utilizados
é o Teste de Aptidao Fisica para Idosos (TAFI), através de testes de aptiddo funcional e
parametros fisicos que, por sua vez, estao relacionados as fungoes diarias, necessidades
pessoais, tarefas domésticas (Rikli & Jones, 2008).
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Sendo assim, este artigo oriundo da pesquisa de campo, justifica-se pela necessidade de
avaliar se ha mudancas na capacidade funcional e aptidao fisica, comparando idosos
ativos com idosos sedentarios, com a finalidade de compreender qual a diferenca da
capacidade funcional entre pessoas ativas e sedentarias quando atingem a fase do
envelhecimento, e como isso afeta diretamente na sua autonomia.

2. METODOLOGIA

Os dados foram coletados no municipio de Valenga-RJ. Participaram da coleta 80 idosos
com idade de 60 a 80 anos. Esses idosos foram divididos em dois grupos: ldosos Ativos
e ldosos Sedentarios (N=40 em cada grupo), cuja idade média apresentada foi de 64 (+
5,20 anos) para o grupo de ldosos Ativos e de 70 (+ 5,86 anos) para Idosos Sedentarios.
Foi aplicado nos idosos o Teste de Aptidao Fisica para Idosos (TAFI), visando avaliar a
diferenca da aptidao fisica em Idosos Ativos (IA) e Idosos Sedentarios (IS). Este teste
consiste em sete estagbes simples, com o objetivo de avaliar a Forga muscular de
membros inferiores, Forca muscular de membros superiores, Resisténcia Aerobica,
Flexibilidade de membros inferiores, Flexibilidade de membros superiores, Agilidade e
equilibrio dindmico e Massa Corporal. A pesquisa contou com aprovacao do Comité de
Etica em Pesquisa da Universidade Geraldo Di Biase (CAAE: 92962418.1.0000.5609) e
para a participacdo na pesquisa foi solicitada a assinatura do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE) pelo participante.

Avaliacao Fisica:
A aplicagdo do Teste de Aptidao Fisica para Idosos (TAFI), foi feito em uma unica sessao
para a coleta de dados sendo separados em Idosos Ativos (lA) e Idosos Sedentarios (IS).

Teste de Levantar da Cadeira que tem por objetivo avaliar a forga dos membros inferiores.
O procedimento para a execugdo correta do teste deve ser feita da seguinte maneira:
instruir o participante a sentar no meio do assento com as costas eretas, pés fixos no
chdo e bragos cruzados na altura dos punhos contra o térax. Ao comando de “Iniciar” o
participante se levanta de forma completa e retorna & posicdo sentada. O escore
corresponde ao total de movimentos de levantar e sentar realizados em 30 segundos.
Esse teste é aplicado apenas uma vez.

Teste de Flexdo de Cotovelo tem por objetivo avaliar a forga dos membros superiores. Foi
utilizado peso de 2,27 Kg para mulheres e 3,63Kg para homens. O procedimento para a
execucgao correta do teste deve ser feito da seguinte maneira: pedir ao participante para
sentar-se em uma cadeira com as costas eretas, com os pés fixos no chdo e o lado
dominante do corpo préximo & borda lateral do assento da cadeira. O brago cuja mao

52


https://doi.org/10.29073/jim.v3i1.591
https://ponteditora.org/
https://revistas.ponteditora.org/index.php/jim/about

JIM - Jornal de Investigacdo Médica po N te d | ‘to ra

e Volume 03 Numero 01 | 10.29073/jim.v2i2.591

segura o peso deve ficar estendido ao longo do tronco, perpendicular ao chdo. O
participante deve segurar 0 peso com uma mao, partindo dessa posi¢do o brago é
flexionado em dire¢dao ao ombro, com a palma da mao gradativamente se voltando para
cima durante a flexdo. A mado juntamente com o peso retorna a posi¢cao completamente
estendida na mesma posic¢ao inicial. O escore corresponde ao numero total de flexes de
cotovelo executadas em 30 segundos. Esse teste € aplicado apenas uma vez.

Teste de Marcha Estacionaria de 2 (dois) minutos tem por objetivo avaliar a resisténcia
aerdbica. O procedimento para a execugdo correta do teste deve ser feito da seguinte
maneira: marcar com fita adesiva a altura de 76,2 centimetros na parede onde sera
executado o teste. Ao comando de “iniciar” o participante comega a marchar no lugar
(sem correr), e de acordo com sua capacidade executar o0 movimento em um periodo de
2 minutos. Para a execugdo correta os dois joelhos devem levantar até a marca, porém
sé é contabilizado o numero de vezes que o joelho direito atingir a marca. O escore
corresponde ao numero de passos realizados em 2 minutos, isto &, 0 numero de vezes
que a perna direita atinge a altura assinalada. Esse teste é aplicado apenas uma vez.

Teste de Sentar e Alcangar os Pés e tem por objetivo avaliar a flexibilidade dos membros
inferiores (principalmente os musculos posteriores da coxa). O procedimento para a
execugao correta do teste deve ser feito da seguinte maneira: o participante deve-se
sentar na beirada da cadeira, a dobra entre a superficie superior da coxa e a nadega deve
coincidir com a beirada do assento da cadeira. Uma das pernas fica fletida com o pé fixo
no chao. A outra perna é estendida o maximo possivel na frente do quadril. O tornozelo é
apoiado no chdo, com o pé fletido a aproximadamente 90 graus. Com os bragos para fora,
as maos sobrepostas e os dedos meédios na mesma altura, o participante se curva
lentamente para frente, flexionando a articulagdo do quadril para tentar alcancar ou
ultrapassar os dedos do pé. O alcance maximo deve ser sustentado durante dois
segundos. O participante deve praticar o teste em ambas as pernas para ver qual o melhor
resultado. O escore corresponde a distancia da ponta dos dedos até a ponta do ténis em
centimetros. A ponta do ténis representa o ponto zero. Se as maos ndo alcangarem esse
ponto, registrar a distdncia como escore negativo (-); se os dedos médios tocarem os
dedos do pé, registrar um escore de zero; e se passarem do ponto central, registrar a
distancia como escore positivo ( +).

Teste de Alcancar as Costas e tem por objetivo analisar a flexibilidade dos membros
superiores (ombro). O procedimento para a execucao correta do teste deve ser feito da
seguinte maneira: o participante deve ficar em pé e passar a mao selecionada sobre o
mesmo ombro, com a palma e os dedos estendidos, tentando alcangar a parte central das
costas. Observar que o cotovelo deve apontar para cima. Logo apds pedir ao participante
para colocar a outra mdo em torno da parte posterior da cintura com a palma voltada para
cima, tentando fazer com que os dedos de ambas as maos se toquem ou se
sobreponham. O escore é anotado apds duas tentativas, levando-se em conta o nimero
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de centimetros mais proximos. Medir a distancia da sobreposi¢do ou a distancia entre as
pontas dos dedos médios, indicando o melhor escore. Atribuir escore negativo ( - ) se 0s
dedos médios ndo se tocarem, escore zero se 0s dedos médios se tocarem ligeiramente
e escore positivo ( + ) se os dedos médios se sobrepuserem. Medir sempre a distancia
entre a ponta de um dos dedos e a ponta do outro, seja qual for o alinhamento nas costas.

Teste de Levantar e Caminhar tem por objetivo analisar a agilidade e o equilibrio dindmico.
O procedimento para a execucdo correta do teste deve ser feito da seguinte maneira:
colocar a cadeira contra a parede voltada diretamente para um cone colocado a distancia
de 2,5 metros medida a partir da parte traseira do cone até um ponto no chao situado no
mesmo nivel da parte da frente da cadeira. Instruir o participante para sentar na parte
central do assento da cadeira com as costas eretas, 0s pés sobre o chdo e as maos sobre
as coxas. Um pé deve ser colocado ligeiramente a frente do outro, com o tronco
levemente inclinado para frente. Ao comando “iniciar” o participante deve se levantar da
cadeira, caminhar o mais rapido possivel até o cone, contorna-lo e voltar para a cadeira,
sentando-se novamente. Acionar o crondmetro ao sinal “iniciar”, independente se
participante comece a se movimentar ou nado, e para-lo no exato instante em que a pessoa
sentar na cadeira outra vez. O escore é registado apds o participante executar duas vezes.
Os dois tempos devem ser registados, assinalando o melhor.

Avaliacao Antropométrica:

Avaliagdo de Altura e Peso e tem por objetivo avaliar o indice de assa corporal (IMC). O
procedimento para a execugdo correta do teste deve ser feito da seguinte maneira: para
a altura podemos fixar uma fita métrica (2 metros) na parede em sentido vertical com a
extremidade zero ou chdo. O participante deve ficar com a parte posterior da cabeca
contra a parede (a parte central da cabega deve ficar alinhada com a fita métrica) e os
olhos voltados diretamente para frente. Colocar a régua (ou objeto semelhante) no topo
da cabeca do participante e, sustentando-a no nivel, encosta-la na fita métrica. A altura da
pessoa corresponde ao escore em centimetros indicada na fita métrica.

Para a execucdo do peso, o participante deve remover pegas de roupa que possam
atrapalhar (jaquetas, casacos pesados, etc.). O participante deve subir na balanca digital
com os dois pés unidos e se manter naquela posi¢do até a balanga registar a massa
corporea (Kg).

No escore é anotado a altura e o peso do participante na ficha de avaliagdo. O calculo da
massa corporal pode ser feito através do calculo de IMC, onde divide-se o peso em
quilogramas pela altura ao quadrado (IMC = Kg/m?).
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3. ESTATISTICA

Para comparacao estatistica utilizou-se o software GraphPad Prism 6.0 (California, EUA).
Verificou-se a distribuicdo das amostras pelo Shapiro-Wilk normality test, onde verificou-
se que 0s grupos apresentam distribuicdo ndo paramétrica. Por isso, utilizou-se o Mann
Whitney test para comparagdo entre os grupos, considerando-se significativas as
diferengas com p valor menor que 0.05.

4. RESULTADOS

O presente estudo contou com a participacao de 80 idosos, que foram separados em dois
grupos de Idosos Ativos e ldosos Sedentarios com 40 idosos em cada grupo, no qual
foram aplicados em ambos os grupos o Teste de Aptidao Fisica para Idosos (TAFI).

A Tabela 1 representa a média de idade dos ldosos Ativos e Sedentarios e a média de
peso, altura e IMC.

Tabela 1. Média de Idade, Peso, Altura e IMC em Idosos Ativos e ldosos Sedentarios.

Idosos Ativos Idosos Sedentarios
Idade 64 + 5,20 70 £ 5,86
Peso 72,8 £ 14,98 72,6 £ 15,88
Altura 1,59 £ 0,07 1,62 £ 0,08
IMC 28,96 £ 5,51 27,62 £ 6,19

Com relacdo aos dados obtidos no “Teste de Levantar na Cadeira”, podemos observar
que de acordo com a média dos numeros de repeticdes do grupo de ldosos Ativos (12,68;
+2,21) e Idosos Sedentarios (10,80; + 3,83) houve uma diferenca de 17,4% no movimento
de sentar e levar da cadeira, como podemos verificar na Figura 1.

De acordo com os dados obtidos no “Teste de Flexdo de Cotovelo”, podemos analisar que
a média dos numeros de repeticdes do grupo de Idosos Ativos (17,03; * 3,49) e Idosos
Sedentarios (12,85; + 3,97) houve uma diferencga de 32,5 % no movimento de flexdo de
cotovelo, como podemos verificar na Figura 1.
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Figura 1. Avaliagdo da aptiddo neuromuscular comparando os grupos de idosos sedentario (n=40) e ativo (n=40). A)
Avaliagdo da forga de membros inferiores através do teste de Levantar e sentar na Cadeira em 30 segundos, onde
contabiliza-se 0 numero de repeti¢des; B) Avaliagdo da forga de membros superiores através do teste de Flexdo de
Cotovelo unilateral com halter, onde foi avaliado o nimero de repeticdes em 30 segundos; *p<0,05.
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Ao analisarmos os dados obtidos no “Teste de Marcha Estacionaria de 2min.”, podemos
verificar que a média do numero de repeticdes do grupo de Idosos Ativos (71,85; = 15,72)
e ldosos Sedentarios (56.05; + 18,43) houve uma diferenga de 28,1% no movimento de
caminhar, como podemos ver na Figura 2.

Figura 2. Avaliagdo da aptiddo cardiorrespiratéria comparando os idosos dos grupos sedentario (n=40) e ativo (n=40).
*p<0,05.
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Ao examinar os dados obtidos no “Teste de Sentar e Alcancgar os pés” verificou que a
média dos centimetros do grupo de Idosos Ativos (2,02; + 4,86) e Idosos Sedentarios
(2,92; + 7,46) ndo houve uma diferenca significativa no movimento de alcangar os pés,
conforme podemos ver na Figura 3%. Com referéncia aos dados obtidos no “Teste de
Alcangar as Costas” verificamos que a média dos centimetros do grupo de Idosos Ativos
(-6,4; * 6,5) e Idosos Sedentarios (-19,8; * 11,68) houve uma diferenga de 209% no
movimento de alcangar as costas, conforme observamos na Figura 3B.
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Figura 3. Avaliagdo da flexibilidade comparando os idosos dos grupos sedentario (n=40) e ativo (n=40). A) Teste de
sentar e alcancar para avaliar a flexibilidade de membros inferiores; B) Teste de alcangar as m3os nas costas para
avaliar a flexibilidade de membros superiores. *p<0,05.
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Nos dados obtidos no “Teste de Levantar e Caminhar” observou que a média de segundos
do grupo de Idosos Ativos (5,62; + 1,18) e Idosos Sedentérios (12,06; + 4,39) houve uma
diferenca de 114% no movimento de levantar e caminhar, conforme vemos na Figura 4.

Figura 4. Avaliagdo da aptiddo neuromotora comparando os idosos dos grupos sedentario (n=40) e ativo (n=40). Teste
de levantar, caminhar, voltar e sentar novamente (Time Up and Go) com o objetivo de analisar a agilidade e equilibrio
dindmico. *p<0,05
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5.DISCUSSAQ

Através dos testes propostos, verificou-se que ocorreu mudancgas nas capacidades fisicas
e funcionais entre idosos ativos e sedentarios como: forga, flexibilidade, agilidade,
resisténcia aerdbica e equilibrio dindmico. Civinski, Montibeller & Braz (2011) também
corroboram com a ideia de que “a participagdo em um programa de exercicios fisicos
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regulares é essencial, e uma forma efetiva para reduzir, prevenir e tratar declinios
funcionais associados ao envelhecimento”. Em outro estudo, pdde-se comprovar a
influéncia do exercicio fisico na independéncia funcional e na qualidade de vida em idosos
(Neto & Castro, 2012).

Encontrou-se, nesta pesquisa, indice de Massa Corpérea (IMC) parecidos entre ambos
0S grupos, as diferencas nos testes que medem as habilidades fisicas apresentaram-se
significativamente diferente. De acordo com a Figura 1A, pode-se verificar que houve uma
diferenga de 17,4% na forga de membros inferiores para os ldosos Ativos. Essa diferenca
pode acarretar um grande desequilibrio nas atividades diarias dos idosos e até mesmo
ocasionar quedas. No estudo de Fhon et al. (2018), observou-se resultados que
corroboram com os dados encontrados neste trabalho, apontando que houve diminui¢ao
da forga de membros inferiores em idosos que nao praticam exercicios fisicos.

Ao analisar a Figura 1B, verifica-se uma diferenca de 32,5 % na forca de membros
superiores para os Idosos Ativos. A manutengdo da forgca de membros superiores esta
relacionada com a autonomia para realizar atividades basicas diarias, e sua perda pode
propiciar dificuldade para o idoso na execugao dessas atividades, perda da autonomia e
também acarretar a depressao, como descrito por Rodrigues et al. (2018).

Na Figura 2 houve melhora de 28,1% na capacidade aerdbia dos Idosos Ativos, avaliada
pelo teste de caminhar. Gonzaga et al., (2011) descreveram que ndo houve diferenga
significativa no teste de caminhada entre Idosos Ativos e Sedentéarios, sendo conflitante
aos dados encontrados nessa pesquisa. A melhora da capacidade aerdbia permite que o
idoso percorra maiores distancias ou aumente a velocidade da caminhada sem que haja
fadiga precoce. Com o envelhecimento a aptiddo cardiorrespiratéria tende a diminuir e o
treinamento fisico diminui a velocidade de perda e pode promover melhora, como
mostrado nos idosos avaliados nesse trabalho.

Outra aptiddao importante para autonomia das atividades diarias € a flexibilidade, pois
individuos com pouca amplitude articular podem perder a capacidade de cal¢ar sapatos,
vestir as roupas e realizar sua higiene pessoal. A figura 3A mostrou que a pratica regular
de exercicio ndo melhorou a flexibilidade de membros inferiores. Este resultado pode
estar relacionado a sarcopenia e limitagbes naturais do envelhecimento como, por
exemplo, a redugdo de amplitude de membros inferiores, conforme afirma Souza &
Rodacki (2012). A figura 3B apresenta melhora significativa com diferenga de 209% na
flexibilidade de membros superiores dos Idosos Ativos. A flexibilidade de membros
superiores esta entrelagcada com diversos movimentos do cotidiano, proporcionando uma
maior autonomia e qualidade de vida para esses idosos. Essa qualidade de vida e
autonomia dos ldosos Ativos corrobora com um estudo de Silva et al., (2012) onde
encontraram aumento da flexibilidade de ldosos praticantes de exercicios fisicos.
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Além das aptiddes descritas acima: neuromuscular, cardiorrespiratoria e flexibilidade; faz-
se necessario avaliar a aptiddo neuromotora, que estd relacionada ao equilibrio e
coordenacdo motora, duas valéncias que sofrem perda significativa com o
envelhecimento. Na Figura 4, constatou-se diferenca de 114% no movimento de levantar
e caminhar dos ldosos Ativos, teste que permite estimar a capacidade de locomogao diaria
probabilidade de quedas. O grupo ativo demora menos tempo para levantar, caminhar,
voltar e sentar do que o grupo sedentério, fato que também pode ser associado ao
aumento das outras aptiddes fisicas. Todavia, esses resultados sdo distintos do estudo
feito por Gonzaga et al. (2011), onde ndo encontraram diferenga significativa na marcha
em idosos praticantes de diferentes atividades semanais.

Os dados encontrados nesse estudo sdo semelhantes ao trabalho de Virtuoso et al.
(2014), que usaram uma bateria de teste similar, corroborando com os dados de
desempenho, mas mostraram que o exercicio fisico também melhora a qualidade de vida
e autonomia em ldosos Ativos quando confrontado aos Idosos Sedentarios. Como se ja
ndo bastassem os beneficios dos exercicios fisicos regulares supracitados, Minghelli et
al. (2013) também concluiram que “a pratica de atividade fisica pode representar um fator
importante para reduzir os niveis de ansiedade e depressao em idosos”, ultrapassando os
beneficios fisicos/funcionais e atingindo também o emocional.

6. CONCLUSOES

A partir dos resultados obtidos, através da comparagao entre os dois grupos, foi possivel
observar melhores resultados nas aptiddes fisicas dos idosos praticantes de exercicios
em comparagdo aos sedentarios. Conclui-se que a pratica regular de exercicios fisicos
influencia positivamente na vida dos idosos, melhorando a forga, capacidade aerobia,
flexibilidade e aptiddo neuromotora. Estes fatores podem contribuir no envelhecimento
saudavel e aumentar a autonomia de vida, mostrando assim a importancia da pratica
regular de exercicios fisicos planejados e acompanhados por um profissional de Educacao
Fisica. Estes fatores influenciam diretamente num envelhecimento saudavel e
consequente independéncia/autonomia diaria do idoso.
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