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RESUMO

Ultimamente foi percebido que o Brasil tem apresentado um novo padrdo
demografico com um aumento consideravel do numero de idosos, embora ainda
seja necessario agregar qualidade de vida aos anos ganhos por esta populagdo. O
presente estudo teve como objetivo identificar o perfil do estilo de vida de idosos
praticantes de caminhada na orla maritima de Jodo Pessoa - PB. Metodologia:
Trata-se de um estudo descritivo com abordagem quantitativa. A amostra foi
constituida por 45 idosos, caminhantes da orla de Jodo Pessoa, sendo 20 do sexo
masculino (70,7+7,9 anos) e 25 do feminino (67,5+6,0 anos). A variavel do estudo foi
o estilo de vida individual, identificado a partir de um questionario denominado de
Pentaculo do Bem-estar, com questdes sobre atividade fisica, nutricdo, controle do
estresse, comportamentos preventivos e relacionamentos, variando em uma escala
de zero a trés pontos, sendo considerados para analises os valores médios, sendo
‘0" e “17, indices negativos; e, “2” e “3”, positivos. Resultados: O estilo de vida
encontrado estabeleceu o seguinte perfil: os dominios que apresentaram todas as
médias de todos os escores positivos foram: nutricido (A=2,6+0,5; B=2,8+0,5;
C=2,6+0,6); comportamentos preventivos (G=2,8+0,5; H=2,61£0,6; 1=3,00);
relacionamentos (J=2,71+0,8; K=2,0£1,1; L=2,5%+0,8); e, controle do estresse
(M=2,840,6; N=2,11£0,9; 0=2,8+0,4). O dominio atividade fisica apresentou um
escore positivo (D=2,910,2;) e dois negativos (E=1,8+1,2; F=1,8+1,1). Conclusao:
Os idosos apresentaram na maioria das dimensdes um estilo de vida saudavel, com
excecdo da pratica de atividade fisica que demonstrou em dois aspectos nao
atender a exigéncia para a saude. Neste sentido, apesar de buscarem na pratica da
caminhada um modo de vida ativo, o perfil encontrado nesta dimensao é
preocupante, pois outros comportamentos relacionados a atividade fisica estao
sendo negligenciados e a longo prazo podera influenciar negativamente na
qualidade de vida e na propria pratica de outras atividades.

Palavras-chave: Atividade Fisica. Saude. Terceira idade.



ABSTRACT

It has recently been perceived that Brazil has presented a new demographic pattern
with a considerable increase in the number of elderly, although it is still necessary to
add quality of life to the years gained by this population. The present study aimed to
establish the profile of the lifestyle of elderly walkers on the seafront of Jodo Pessoa -
PB. Methodology: This is a descriptive study with a quantitative approach. The
sample consisted of 45 elderly, walkers from seafront of Joao Pessoa, 20 males
(70.7 £ 7.9 years) and 25 females (67.5 £ 6.0 years). The study variable was the
individual lifestyle, identified from a questionnaire called the Pentacle of Well-being,
with questions about physical activity, nutrition, stress management, preventive
behaviors and relationships ranging from zero to three Points, being considered for
analysis the average values, being "0" and "1", negative indices; And, "2" and "3",
positive. RESULTS: The life style found the following profile: domains that presented
all averages of all positive scores were: nutrition (A=2.6+0.5,B=28+0.5C=26
1 0.6); Preventive behaviors (G =2.8 + 0.5, H=2.6 £ 0.6, | = 3.00); Relationships (J
=27+08, K=20+£1.1,L=25%0.8); And, stresscontrol (M=2.8+0.6,N=2.1%
0.9, O = 2.8 £ 0.4). The physical activity domain had a positive score (D =2.9 + 0.2;)
and two negative (E =1.8 £ 1.2; F = 1.8 £ 1.1). Conclusion: The elderly presented in
most dimensions a healthy lifestyle, except for the practice of physical activity that
demonstrated in two aspects did not meet the requirement for health. In this sense,
despite the fact that they seek an active lifestyle in the practice of walking, the profile
found in this dimension is worrying, since other behaviors related to physical activity
are being neglected and in the long term may negatively influence the quality of life
and the practice of Physical activity practiced.

Keywords: Physical Activity. Health. Elderly.
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1 INTRODUGAO

Nos anos 80, o Brasil possuia uma populacédo de idosos formada por cerca de
7,7 milhdes de individuos segundo dados do Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE, 2010). Com o passar do tempo, o numero de idosos n&o parou de
crescer, as proje¢des indicam que em 2050 este numero ultrapasse os 70 milhdes,
alcancando assim aproximadamente 35% da populacdo do pais. Tal perspectiva
denota que o Brasil, nas préoximas décadas, se igualara a paises desenvolvidos em

relacdo ao envelhecimento de sua populacao.

Grafico 1 - Estrutura relativa da populacao, por sexo e idade
Brasil — 1940/2050
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Fonte: IBGE — Proje¢do da Populagao no Brasil por sexo e idade (2010)

Observa-se, até entdo, uma mudanga na estrutura etaria da populacao
brasileira além das estimativas, o que indica a continuidade do crescente processo
de envelhecimento da populagédo para os proximos anos. Em 2010, para cada 100
criancas de 0 a 14 anos, havia 24,7 idosos com = 65 anos. Em 2050, existirdao 172,7
idosos para cada 100 criancas de 0 a 14 anos.

Assim sendo, faz-se cada vez mais necessario conhecer melhor a realidade

dos idosos brasileiros a fim de criar espagos que os acolham e lhes garantam maior
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integracdo social além de uma vida mais digna e com qualidade. Pois, seguindo
esse passo, o Brasil estara preparado para uma composi¢cao demografica que vem
sendo vivenciada em outros paises desenvolvidos e, seguindo as projegdes,
apresentara um novo padrao caracterizado pela reducédo da taxa de fecundidade e
por transformacbes profundas na distribuicdo de sua estrutura etaria, com um
significativo aumento do contingente de idosos. (IBGE, 2011).

Os dados mais recentes divulgados pelo IBGE (2018) ratificam as projec¢des
anteriores feitas a partir dos dados do Censo Demografico de 2010 e indicam o
indice de envelhecimento que atingira a marca dos 173% dos idosos com 65 anos
ou mais em relacdo a populacdo de 0 — 14 anos. Além de uma taxa superior aos
30% para os individuos com idade superior aos 60 anos em relagao ao restante dos

brasileiros.

Tabela 1 — indice de envelhecimento populacional brasileiro 2010 - 2060

POPULAGAO INDICE DE PROPORGCAO DE PESSOAS POR

(em 01/07) ENVELHECIMENTO " GRANDES GRUPOS ETARIOS IDADE MEDIANA
(%)
Total 0-14 15-64 65+ 15-59 60+

2010 [ 194.890.682 29,55 24,70 | 68,00 7,30 64,60 | 10,71 29,20
2015 |[203.475.683 37,67 22,30 | 69,30 8,40 65,41 | 12,31 31,33
2020 [211.755.692 46,89 20,90 | 69,30 9,80 64,87 | 14,26 33,40
2025 |[219.029.093 58,29 19,90 | 68,50 | 11,60 | 63,59 | 16,47 35,41
2030 [224.868.462 71,05 19,00 | 67,50 | 13,50 | 62,31 | 18,73 37,36
2035 |[229.173.685 87,08 17,80 | 66,60 | 15,50 | 61,24 | 20,93 39,27
2040 |[231.919.922 103,57 16,80 | 65,80 | 17,40 | 59,74 | 23,46 41,14
2045 [ 233.149.625 122,50 16,00 | 64,40 | 19,60 | 57,88 | 26,11 42,71
2050 [232.933.276 142,21 15,40 | 62,70 | 21,90 | 56,11 | 28,45 43,92
2055 |[231.300.323 159,33 15,00 | 61,10 | 23,90 | 54,57 | 30,39 44,82
2060 |[228.286.347 173,47 14,70 | 59,80 | 25,50 | 53,10 | 32,18 45,62
(1) Indice de Envelhecimento: POP 65 ANOS OU MAIS /POP 0-14 ANOS

Fonte: IBGE — Projecao da Populagao (2018)

Mesmo a partir do século XXI, de acordo com Neri (2001), o atual
envelhecimento populacional de maneira pratica e objetiva ja era principalmente
atribuido a redugao do indice de fecundidade, ao avangco da medicina que controlou
as doengas infectocontagiosas e a melhora nas condigbes de higiene e saude geral.

Para Simodes (2016), esses fatores também sao fruto do resultado de politicas
publicas e sociais implementadas ao longo dos anos que refletiram diretamente no
comportamento reprodutivo da populagdo. Ja a queda da taxa bruta de mortalidade
pode ser atribuida principalmente a diminuicdo do indice de mortalidade infantil e
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novo perfil epidemiolégico, apesar de que houve crescimento da letalidade por
causas externas. Tal combinagdao de fatores acarretou positivamente em um
aumento significativo e gradual na perspectiva de vida da populagdo brasileira
contribuindo, cada vez mais, para o crescimento do contingente de idosos.

Assim, como a populacao brasileira esta envelhecendo, chegando a alcangar
expectativa de vida acima dos 73 anos em algumas regides do pais, faz-se
importante e necessaria a produgao de estudos que busquem conhecer melhor o
estilo de vida dos idosos, objetivando um direcionamento mais especifico de
politicas publicas na prevencao e promocao a saude. Pois ainda se faz necessario
agregar mais qualidade de vida aos anos “ganhos” por esta populagao.

Nesse sentido, pode-se afirmar que as a¢des habituais, como os costumes,
valores e oportunidades pessoais, refletem diretamente no estilo de vida das
pessoas. (NAHAS; BARROS; FRANCALACCI, 2000). Tais agdes estao relacionadas
a diversos ambitos, influenciando intimamente a qualidade de vida das pessoas.

Complemantando o pensamento acima, Paschoal (2004) define o conceito de
qualidade de vida como sendo “a percepc¢ao do individuo acerca de sua posi¢cao na
vida, de acordo com o contexto cultural e os sistemas de valores nos quais vive e
em relagao a seus objetivos, expectativas, padroes e preocupagdes.”.

Entre os varios aspectos relacionados a qualidade de vida, podemos destacar
a relacao entre pratica de atividade fisica com a melhor manutengdo de uma vida
saudavel. Assim, pode-se definir como atividade fisica todas as formas de
movimentagdo corporal, com gasto energético acima dos niveis de repouso. Inclui
exercicios fisicos e esportes, deslocamentos, atividades laborais, afazeres
domésticos e outras atividades fisicas no lazer.

Segundo Nahas (2013), Exercicio fisico, € uma das formas de atividade fisica,
planejada e repetitiva, que tem por objetivo a manutengdo, desenvolvimento ou
recuperacao de um ou mais componentes da aptidao fisica. Concomitante a isto, os
habitos alimentares tém forte influéncia na condic&o nutricional dos idosos, afetando
seu estado fisico e cognitivo. O monitoramento da presséo arterial e controle do
colesterol, bem como evitar ingestdo excessiva de bebidas alcodlicas e tabaco
também contribuem para uma melhor qualidade de vida, uma vez que o conceito de

saude esta profundamente relacionado a qualidade de vida.
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Ter uma vida mais duradoura e saudavel no mundo contemporaneo torna-se
uma realidade presente a cada ano que avanga o novo tempo, mas as implicacbes
no processo de envelhecimento da populacédo tém impactado nos diversos aspectos
da condicdo humana, repercutindo em dimensdes bioldgicas, psicologicas, sociais,
espirituais, politicas e econdmicas, tornando-se um dos grandes desafios para o
individuo (AMARO; JOHANN; MEIRA, 2007).

Tal contexto ainda é bastante polémico, principalmente na sociedade brasileira,
na qual a desigualdade social, econdmica e de saude € uma realidade presente para
grande parte da populagdo. Além disso, salienta-se que a populagdo de idosos
costuma ser muito carente de acdes voltadas para a melhoria de seu estilo de vida
como um todo.

O interesse de analisar o estilo de vida de diversas comunidades mundiais vem
crescendo nas ultimas décadas. Conhecer os determinantes de uma vida saudavel é
fundamental para mudanga de comportamento e adocado de atitude proativa em
favor da propria saude. (BARBOSA et al, 2012). Assim, fica evidente que trata-se de
grande valia um estudo mais voltado ao publico de idosos no Brasil, visto que, tal
populagao é crescente e a demanda de agdes voltadas para idosos no pais ainda é
precaria e precisa ser revista para atender o atual crescimento populacional, bem
como, o estimado para os proximos anos.

Para isso primeiramente € de suma importancia identificar o comportamento
usual prevalente em determinado tipo de populacdo, comportamento este, que, para
os idosos, repercute diretamente em sua qualidade de vida. Pois a terceira idade
possui muitas particularidades que devem ser observadas, investigadas e discutidas
mais amplamente e com maior interesse, ndo apenas por profissionais da area de
saude, mas sim por todos os ambitos académicos a fim de promover melhores
condicoes de vida para aqueles que iniciam esta importante etapa da vida.

Destaca-se novamente que a populacao de idosos, no Brasil, vem crescendo
consideravelmente com o passar dos anos, demandando cada vez mais, atencao,
agao e compromisso nao apenas por parte de profissionais mas da sociedade como
um todo. Com isso, os resultados desta pesquisa poderao fornecer aos profissionais
de saude, informacgdes relativas a forma de viver deste grupo de idosos, podendo
contribuir para futura elaboragdo de programas e politicas publicas de prevengéo e

promogao a saude.
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Logo, esta pesquisa tem como principal interesse contribuir como base para
tracar o perfil e o estilo de vida de idosos representantes da populacéo local de onde
o estudo foi realizado, podendo este, auxiliar estudos futuros, ndo apenas voltados
para a area de saude, pois foram avaliados outros ambitos presentes no cotidiano

dos idosos que participaram da pesquisa.
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2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral:

Identificar o perfil do estilo de vida individual de idosos praticantes de

caminhada na orla maritima de Jodo Pessoa — PB.

2.2 Objetivos Especificos:

- Descrever comportamentos positivos e negativos relacionados ao meio
ambiente, alimentacgao, atividade fisica, controle do estresse e relacionamentos

sociais;

- Avaliar de maneira genérica o perfil do estilo de vida dos idosos, levando em

consideracgao os resultados obtidos nos ambitos abordados;

—  Apontar uma base geral para abordagens futuras relacionadas ao estilo de vida

encontrado.
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3 REVISAO DE LITERATURA
3.1 O Processo de Envelhecimento Populacional

No Brasil, a populagdo com mais de 60 anos era de 4,8% em 1991, passando
para 5,9% em 2000 e chegando a 7,4% em 2010. Com as melhorias gerais nas
condicbes de vida da populacdo, existe uma previsdo de elevacdo de vida do
brasileiro para uma média de 81,29 anos em 2050 (IBGE, 2010). Na Paraiba, os
dados corroboram com o cenario nacional e indicam o acentuado processo de
envelhecimento presente até o momento e mostra que por volta dos anos de 2040

em diante, o quantitativo de idosos paraibanos ultrapassara o numero de jovens.

Grafico 2 — Razao entre quantitativo de jovens e idosos na Paraiba.

20 —

Razdo de dependénaa

w— Jovens 0 2 14 anos = |[d0s0S 65 ou mais anos Total

Fonte: IBGE, Projecdo da populacao do Brasil e unidades da Federagao (2020)

E preciso entender o processo de envelhecimento de forma ampla,
contemplando todos os fatores nele envolvidos, tais como alteragdes fisicas,
psicoldgicas e sociais. Mendes et al. (2005), define envelhecimento como o meio
natural que da caracteristica a uma etapa da vida do homem, através de mudancas
fisicas, psicolégicas e sociais que acontece de forma particular a cada individuo com
sobrevida prolongada.

O rapido envelhecimento de uma populagdo traz importantes repercussdes
sociais e, principalmente, impactos emocionais naqueles que sofrem com a

possibilidade de perda da eficiéncia e independéncia, resultando em anseios e
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expectativas em relagdo ao futuro da populagdo. A maneira como a pessoa idosa
interpreta e aceita o declinio fisico natural da idade é fundamental para que o
processo de envelhecimento seja saudavel e com qualidade (GUERRA; CALDAS,
2010). Considerando no panorama local, esse rapido processo de envelhecimento
parece acompanhar o ritmo do restante do Brasil conforme & possivel observar no

grafico abaixo.

Grafico 3 — Indice de envelhecimento 2010 - 2060

Brasil == Paraiba
indice de Envelhecimento: POP 65 ANOS OU MAIS / POP 0-14 ANOS

Fonte: IBGE, Projecao da populacado do Brasil e unidades da Federagao (2020)

Para Santos (2001), o envelhecimento tem como caracteristica biolégica o
processo natural, dinamico, progressivo e irreversivel, que se inicia por meio do
nascimento acompanhando o individuo durante o decorrer de sua vida até a
chegada do fim da mesma através da morte. Assim, as grandes mudancgas de tal
processo sao vivenciadas nao apenas a partir dos 60 anos, mas sim, estado
presentes em todas as fases da vida do individuo.

Apesar de que para paises desenvolvido o envelhecimento é considerado a
partir do 65 anos, para a realidade de paises em desenvolvimento a Organizagao
Mundial da Saude adota o parametro de que “o envelhecimento acontece a partir
dos 60 anos, estando os idosos classificados em trés faixas: 60 a 69 anos - jovens
idosos; 70 a 79 anos - meio idosos; e, superior aos 80 anos - idosos velhos”. Para o
Estatuto do Idoso, sao considerados “idosos”, aqueles que possuem idade igual ou
superior a 60 anos (VELASCO, 2006).
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3.2 Qualidade e Estilo de Vida na Velhice

De acordo com Nahas (2013), o estilo de vida caracteriza-se pelo conjunto de
acdes habituais que refletem os valores, as atitudes e as oportunidades na vida das
pessoas. Nesse sentido, podemos inferir que ter um estilo de vida salutar, cultivando
habitos saudaveis e evitando comportamentos nocivos é fundamental para atingir
uma boa saude na fase do envelhecimento. Assim, o padrdo do estilo de vida
adotado durante toda a fase de desenvolvimento do individuo afetara diretamente
seu estado durante a velhice.

Acerca do processo de envelhecimento em um contexto mais amplo, além do
enfoque puramente bioldgico, no classico de Beauvoir (2018/1970 p.15), a velhice é

definida como:

Um fendmeno biolégico: o organismo do homem idoso apresenta
certas singularidades. A velhice acarreta, ainda, consequéncias
psicologicas: certos comportamentos sdo considerados, com razéo,
como caracteristicos da idade avancada. Como todas as situagbes
humanas, ela tem uma dimensao existencial: modifica a relagao do
homem com o tempo e, portanto, sua relagdo com o mundo e com
sua propria histéria.

Segundo Nahas et al. (2000), os componentes do estilo de vida que podem ser
modificados para se viver melhor sdo: alimentagdo equilibrada, pratica regular de
exercicios fisicos, controle do estresse, comportamento preventivo e ndo uso de
drogas licitas e ilicitas.

O idoso ativo € capaz de desenvolver novas habilidades e recuperar a
sensacao de auto eficacia, proporcionando uma maior autoestima (SEIDEL;
BECKER, 2008). A pratica regular de atividades corporais € uma das maneiras pelas
quais os idosos encontram apoio para lidar melhor com as consequéncias
bioldgicas, psicolégicas e comportamentais durante o processo de envelhecimento,
outrossim, as sensacdes decorrentes do convivio social inerente as praticas de
atividades fisicas coletivas também contribuem positivamentede modo bastante
significativo no comportamento dessa populacdo (MEURER; BENEDETTI; MAZO,
2009). Desse modo, € valido afirmar que as praticas corporais melhoram a
adaptacdo as mudancas fisiolégicas e mentais enfrentadas durante o decorrer da
idade avangada (TRIBESS, 2006).
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3.3 Atividade fisica e Bem-estar

A atividade fisica quando praticada regularmente é considerada um
componente fundamental e imprescindivel para a formacdo de um estilo de vida
saudavel de maneira natural e proveitosa para o idoso. Além disso, nos ultimos
anos, varios estudos trouxeram novas evidéncias cientificas de que a atividade fisica
habitual pode trazer inumeros beneficios para a saude fisica e mental.

Dessa forma, além de a atividade fisica ser um fator positivo na qualidade de
vida de pessoas nas mais diversas faixas etarias, segundo Nieman (1999), ha
evidéncias de que a populacdo que pode mais ser beneficiada pelos efeitos
decorrentes da pratica regular de exercicios fisicos sdo os idosos. Pois, segundo
Vitta (2000), a pratica de atividades fisicas assegura a maior independéncia,
autonomia e melhor condicdo de saude, aumentando o senso de bem-estar, a
crenca de autoeficacia e a capacidade do individuo de atuar sobre o meio ou sobre
si mesmo.

Contudo, alguns estudos nacionais (SILVA et al., 2012) demonstram que ainda
€ elevada a prevaléncia de idosos que nao praticam atividade fisica regularmente e
em um nivel minimo recomendado, o que justifica a relevancia de investigar mais
estreitamente sobre os fatores motivacionais para inser¢gao de idosos em programas
de promocdo da saude bem como a participacdo desta populacdo em outras
atividades que proporcionem a permanéncia em atividades fisicas e outras praticas
corporais.

O desenvolvimento da autoconfianga, a sensagao de eficiéncia e autonomia
sao condi¢cdes responsaveis pela adaptacdo da pessoa a fase tardia da vida
(TRIBESS, 2006). Contudo, o insucesso na tentativa de reverter as alteragbes
fisicas decorrentes do envelhecimento, combinados com a exigéncia social por um
corpo ideal dificil de ser alcangado, gera insatisfagdo com a aparéncia corporal e
afeta a autoestima (VAREJAO; DANTAS; MATSUDO, 2007).

Logo, torna-se importate para além do bem-estar fisico e motor, o bom estado
psiquico também é fundamental neste momento da vida, trabalhar a consciéncia
corporal e desenvolver o sentimento de aceitagao das alteragdes pertinentes a idade
(TRIBESS, 2006). Assim, além de contribuir para o bem estar fisico e mental, a
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atividade fisica proporciona melhores condi¢ées para o desenvolvimento global do
individuo durante todo o processo de envelhecimento, tornando tal processo mais

harmonioso e menos limitador em varios aspectos.

3.4 Recomendagoes de Atividade Fisica Para Idosos

A atividade fisica regular é considerada um componente importante para um
estilo de vida saudavel. Recentemente, essa constatacédo foi reforgcada por novas
evidéncias cientificas de que a atividade fisica regular pode trazer beneficios para a
saude fisica e mental. (ANDREA et al, 2010). Tais beneficios influenciam
diretamente o desenvolvimento do individuo ao longo de todo o processo do
envelhecimento.

Segundo a Organizagdo Mundial de Saude (OMS), para adultos com 65 anos
ou acima, a atividade fisica inclui atividades de lazer (por exemplo: caminhar,
dancar, jardinagem, caminhadas, natagcao), transporte (por exemplo, caminhar ou
andar de bicicleta), profissional (se o individuo ainda esta trabalhando), tarefas
domésticas, jogo, esportes ou exercicios planejado, no contexto de atividades
familiares, diariamente, e da comunidade.

A fim de melhorar fung&o cardiorrespiratoria e muscular, a saude dos 0ssos,
reduzir o risco de DNT, depressao e declinio cognitivo: Os idosos devem fazer pelo
menos 150 minutos de intensidade moderada atividade fisica aerébica durante a
semana ou fazer pelo menos 75 minutos de intensidade vigorosa atividade fisica
aerodbica durante a semana ou uma combinacido equivalente de atividade moderada
e de intensidade vigorosa.

Para beneficios adicionais de saude, os idosos devem aumentar a sua
atividade aerdbica de intensidade moderada para 300 minutos por semana, ou se
envolver em 150 minutos de atividade fisica aerdbica de intensidade vigorosa por
semana, ou uma combinacido equivalente de atividade moderada e de intensidade
vigorosa.

Os adultos mais velhos, com mobilidade comprometida, devem realizar

atividade fisica para melhorar o equilibrio e evitar quedas em trés ou mais dias por
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semana. Atividades de fortalecimento muscular, envolvendo grandes grupos
musculares, deve ser feito em 2 ou mais dias por semana. Quando o idoso nido pode
fazer as quantidades recomendadas de atividade fisica, devido as condi¢gbes de
saude, eles devem ser tdo fisicamente ativos quanto as suas capacidades e as
condicdes permitirem. Além de ser imprescindivel o acompanhamento e a avaliagao

fisica e médica por profissionais devidamente qualificados.
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4 METODOS

4.1 Caracterizagao da Pesquisa

O presente estudo caracteriza-se por ser uma pesquisa descritiva que segundo
Gil (2010) tem como carater descrever as caracteristicas de determinadas
populag¢des ou fendbmenos. A abordagem de analise de dados foi quantitativa.

4.2 Populagdo e Amostra

A populagao foi formada por 250 pessoas, de ambos os sexos, com idades
acima de 60 anos, sendo estes praticantes cotidianamente de caminhada ao ar livre
na orla maritima de Jodo Pessoa, no horario da manha (de 5:00 as 8:00 horas). A
estimativa desse universo foi disponibilizada de maneira observacional pelos
pesquisadores e levando em consideracdo dados do publico participante de
programas de atividade fisica desenvolvidos na orla de Jodo Pessoa.

O processo de selecdo da amostra foi ndo probabilistico. A amostra foi
constituida por 45 idosos de ambos os sexos, caminhantes ao ar livre que foram
convidados a participar voluntariamente sendo estes abordados na extensdo que
compreende as praias do Bessa, Manaira, Tambau e Cabo Branco, da cidade de

Joao Pessoa.

Figura 1 — Orla maritima de Jodo Pessoa.
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4.3 Critérios de inclusiao na amostra

Os critérios de inclusao foram: ter idade acima dos 60 anos; referir ser

caminhante diario por um tempo minimo de trés meses.

4.4 Critérios de exclusdao na amostra

Os critérios de exclusao foram: ter idade inferior aos 60 anos; referir ter um
tempo minimo inferior aos trés meses de caminhada na orla maritima de Joao

Pessoa.

4.5 Variaveis e instrumentos para a coleta de dados

As variaveis que foram investigadas foram as dimensdes do estilo de vida
individual. O instrumento escolhido que foi utilizado na coleta de dados foi o
questionario “Perfil do Estilo de Vida Individual”, representado graficamente por uma
figura denominada de Pentaculo do Bem-Estar, validado por Nahas (2013).

Tal instrumento € composto por 15 questdes divididas de maneira uniforme em
cinco ambitos: alimentacdo, atividade fisica, Comportamento Preventivo,
Relacionamentos Sociais e Controle do Estresse. Cada questdo possui uma escala
de resposta que varia de “0” a “3”. Os valores “0” e “1” estédo relacionados a um perfil
negativo de Estilo de Vida e correspondem respectivamente a: “nunca” e
‘raramente”. As respostas associadas ao perfil positivo sdo os valores “2” e “3”, as
quais correspondem respectivamente a: “quase sempre” e “sempre”.

O preenchimento do pentaculo do Bem-Estar da-se da seguinte maneira: O
preenchimento da estrela acontece sempre de “dentro para fora”. A resposta “0”
indica que nada deve ser colorido, com a pontuagao “1” deve-se colorir 0 pentaculo
do centro até o primeiro circulo, com a pontuacgao “2” deve-se colorir, do centro até o
segundo circulo e com a pontuagdo “3” deve-se colorir, do centro até o terceiro

circulo.
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Figura 2 - Pentaculo do Bem-Estar.
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4.6 Procedimentos na coleta dos dados

Inicialmente foi realizado um contato com o DEF da UFPB, onde foi esclarecido
sobre o interesse em desenvolver o estudo que envolveria uma coleta de dados fora
do ambiente da UFPB, ja que sera realizada em um local determinado previamente
na orla maritima de Jodo Pessoa, nesta oportunidade foi solicitada a devida
anuéncia.

Apos a anuéncia da Chefia do Departamento de Educacao Fisica para a
realizagcdo da pesquisa, foi realizado um contato pessoal com as pessoas que se
enquadraram nos critérios de inclusdo da pesquisa. Dessa forma, os idosos foram
abordados preferencialmente quando estavam no momento de pausa ou até mesmo
durante a caminhada em local publico da praia, concentrando-se principalmente no
Busto de Tamandaré, onde é realizado o Projeto Caminhar pela PMPB, no Ponto de
apoio do projeto de caminhada orientada da prefeitura municipal em Cabo Branco e
na Praga de Manaira, onde se localiza também a academia publica para idosos.

Sendo explicados os objetivos e procedimentos da pesquisa foram-lhes
solicitados a autorizagao por escrito do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE) a aqueles que se interessaram em participar de forma voluntaria; apos a

autorizagdo dos mesmos, o0 entrevistador prosseguiu a aplicagdo do questionario,
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explicando a forma correta de respostas as perguntas levando em consideragao a
escala de respostas proposta por Nahas (2013) para o questionario, bem como,
disponibilizando-se ao esclarecimento de possiveis questionamentos.

Durante o decorrer entrevista foram sanadas todas as eventuais duvidas a
respeito do questionario e suas perguntas. Ao término do preenchimento do
questionario, o entrevistador agradeceu a participagao do idoso e lhe entregou uma

copia do TCLE com todas as informacgdes pertinentes sobre a pesquisa.

4.7 Analise de Dados

Na analise dos dados foi utilizado o método descritivo para estimativas das
medidas de tendéncia central de média, desvio-padrdo, minimo, maximo e
distribuicao de frequéncias, para tais procedimentos foi utilizada a planilha Excel®

para as analises estatisticas e para a construgao de figuras e tabelas.

4.8 Aspectos Eticos

Todos os voluntarios foram esclarecidos quanto aos objetivos, riscos,
beneficios e procedimentos da pesquisa. Todos foram considerados voluntarios da
pesquisa apos a assinatura do termo de consentimento livre e esclarecido, sendo
garantido aos mesmos o sigilo e confidencialidade das informagdes individuais e que
s6 dados globais serdo divulgados a comunidade académica e demais publicos,
conforme as normas para a realizacdo de Pesquisas com Seres Humanos e
atendendo aos critérios da Bioética do Conselho Nacional de Saude na sua
Resolugéao 466/12 (BRASIL, 2013).

A atual pesquisa foi devidamente apreciada e aprovada por unanimidade pelo
Comité de Etica em Pesquisa do Centro de Ciéncias da Saude da Universidade
Federal da Paraiba, sob protocolo n°® 085/16. CAAE: 54453716.8.0000.5188.

Os beneficios do estudo foram elevados e estdo relacionados com maiores
esclarecimentos sobre a pratica de caminhadas sob a supervisdo de profissionais de
saude, em especial, o profissional de Educacado Fisica no tocante a prescricao,

ajuste e acompanhamento da pratica da atividade fisica.
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No tocante aos riscos da pesquisa, os mesmos foram minimos e mais
relacionados com possiveis constrangimentos ao responder o questionario, os quais
foram minimizados pelo treinamento da equipe de coleta de dados e devidas

orientagdes aos voluntarios sobre a melhor forma de preenchimento das questdes.
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5 RESULTADOS

Os resultados do presente estudo estdo descritos em formas de Tabelas e
Figuras e serédo expostos a seguir.

A presente pesquisa foi composta por 45 idosos de ambos os sexos, com
idades entre 60 a 86 anos (68,9+7,0 anos), praticantes de caminhada na orla do
Cabo Branco, Jodo Pessoa. Conforme a Figura 1, € observado que a mulheres
(56%) sado maioria em relagdo aos homens (44%).

Grafico 4 — Distribuicao de frequéncia de acordo com o sexo.

6%

» Feminino Masculino

A Tabela 1 apresenta os dados relacionados as médias dos escores das
cinco dimensdes do estilo de vida. Conforme o instrumento, itens que apresentem
médias 0 e 1 sdo considerados negativos; e itens com médias 2 (dois) e 3 (trés) sao
positivos. O estilo de vida evidenciado demostra que dentre os cincos dominios
investigados, quatro estiverem plenamente contemplados com as recomendagdes
de comportamentos saudaveis, tal perfii € observado na apresentagdo das
dimensdes que em todos os trés quesitos tiveram equacionadas médias nos escores

positivos. Neste sentido, os dominios com todos os itens concordantes para a saude
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foram: nutricdo A=2,610,5; B=2,81£0,5; C=2,6+0,6); comportamentos preventivos
(G=2,8%0,5; H=2,6%0,6; 1=3,00); relacionamentos (J=2,7+0,8; K=2,0+1,1; L=2,5+0,8);
e, controle do estresse (M=2,810,6; N=2,1+0,9; 0=2,840,4). A dimensdo que
apresentou prevaléncia superior de elementos negativos foi a atividade fisica, tendo

mostrado um escore positivo (D=2,910,2;) e dois negativos (E=1,8+1,2; F=1,8+1,1).

Tabela 2 — Distribuicdo de valores minimo, maximo, média e DP dos componentes: nutricdo,
atividade fisica, comportamento preventivo, relacionamentos e controle do estresse (n=29).

Componentes do Estilo de vida Minimo Maximo xDP**
Nutrigdo "A"* 0 3 2,6+0,5
Nutricao "B"* 1 3 2,8+0,5
Nutricao "C"* 1 3 2,6+0,6
Atividade fisica "D"* 2 3 2,9+1,1
Atividade fisica "E"* 0 3 1,811,2
Atividade fisica "F"* 0 3 1,8+1,1
Comportamento preventivo "G"* 0 3 2,8+0,5
Comportamento preventivo "H"* 1 3 2,6+0,6
Comportamento preventivo "I" 3 3 3
Relacionamentos "J"* 0 3 2,7+0,8
Relacionamentos "K"* 0 3 2,0£1,1
Relacionamentos "L"* 0 3 2,5+0,8
Controle do estresse "M"* 0 3 2,8£10,6
Controle do estresse "N"* 0 3 2,110,9
Controle do estresse "O"* 1 3 2,810,4

*Componentes do estilo de vida proposto no Pentaculo do bem-estar instrumento de Barros; Nahas;
Francalacci (2000).

**, = Média amostral / DP = Desvio padrao.

A Figura 2 representa o perfil do estilo de vida dos idosos caminhantes da orla
maritima de Jodo Pessoa, selecionados para esse estudo, por meio da
representacdo do Pentaculo do bem-estar. Observa-se que apenas um dos 5
dominios (Atividade Fisica) € representado em dois de seus componentes por itens
negativos (médias inferiores a dois quadrantes coloridos).

E visto na literatura da saide em pesquisas de carater descritiva que o perfil

do estilo de vida de diversos grupos populacionais apresenta varias deficiéncias



29

preocupantes no que se refere a atividade fisica, habitos alimentares, controle do
estresse e comportamentos preventivos (COELHO; SANTOS, 2006). Autores como
Nieman (1999), alertam que a falta de atividade fisica com regularidade, associada
com a exposi¢ao a elevados niveis de estresse, além da pratica de habitos dietéticos
inadequados, levam a estrutura fisica dos estudantes a ficar mais exposta a

transtornos de salde.

Figura 3 — Estilo de vida de idosos praticantes de caminhada (n=45).

Comportamento
Preventivo
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6 DISCUSSAO

Com base na média geral obtida pela amostra estudada, percebe-se que a
caminhada praticada pelos idosos na orla maritima de Jodo Pessoa n&o se mostrou
relevante o suficiente para qualificar positivamente o dominio referente a atividade
fisica no perfil do estilo de vida desses idosos, sendo necessaria uma maior e mais
efetiva participacédo dos idosos em outras modalidades de atividades fisicas a fim de
atingir a recomendac¢éo minima estipulada pela OMS.

Um dos aspectos presente que a literatura evidencia como um dos mais
importantes fundamentais para um envelhecimento saudavel é a pratica regular de
exercicios fisicos (CHODZKO-ZAJKO et al.,, 2009). Contudo, um dos maiores
desafios enfrentados é trazer e manter de maneira regular os idosos nos programas
de exercicios fisicos, o que esta evidenciado nas altas prevaléncias de sedentarismo
observadas entre esse grupo populacional (BRASIL, 2009).

Observando-se os resultados encontrados na pesquisa, € importante pontuar
que a pratica de atividade fisica relatada pelos idosos ndo configura a parcela
minima requerida para classifica-los como fisicamente ativos, sendo necessaria além
da caminhada uma complementacéo no volume de atividades fisicas executadas por
este publico. Entretanto, em relagdo as recomendacdes minimas estabelecidas pela
OMS para idosos, o resultado obtido na média encontrada entre os trés itens do
dominio “2” (Atividade fisica) é superior a um, configurando um resultado um tanto
quanto razoavel embora haja bastante o que melhorar.

Vale ressaltar que o aumento da pratica de atividade fisica pode também
intervir de maneira positiva e eficaz em outros aspectos pelo fato de estarem
associados as limitagbes funcionais que geralmente interferem direta ou
indiretamente em todos os dominios da qualidade de vida relacionada com a saude
Dessa forma, os mais variados programas de atividade fisica disponiveis e indicados
para este publico podem contribuir expressivamente na qualidade de vida na
populacdo dos idosos, tanto pelo engajamento social que eles promovem, quanto
pelo estimulo positivo nos aspectos fisicos, o que na pratica pode resultar em um

ganho maior de autonomia e vigor.
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Segundo a OMS, de maneira geral, o espaco fisico e as condi¢gdes de
seguranga que o idoso tem acesso também podem determinar a dependéncia ou
nao do individuo, colaborando diretamente para a continuidade ou ndo da pratica da
atividade fisica. Dawalibi et al. (2014) acredita que os idosos que vivem em
ambientes inseguros ou com algum tipo de limitagao fisica ou logistica sdo os menos
propensos a se deslocarem desacompanhados e, portanto, estdo mais susceptiveis
ao isolamento social e a depressdo, bem como, a apresentar mais dificuldades de
locomog&o e um pior estado fisico, 0 que acaba comprometendo significativamente
a sua qualidade de vida. Outrossim, vale salientar que a atividade fisica pode intervir
de forma diferente nos varios dominios da qualidade de vida em idosos e que a
relagdo do nivel de atividade fisica com o aumento da percepc¢édo da qualidade de
vida relacionada com a saude se da de forma diretamente proporcional.

Outro fator importante a ser destacado € que a diminuicido do desempenho de
atividades basicas do dia a dia também interfere diretamente na qualidade de vida
desses idosos, pois passam a se sentir incapazes de desempenhar tarefas
domeésticas simples, como lavar louga, roupa e varrer a casa. Esse pode ser um dos
principais problemas da maioria dos idosos sedentarios, pois eles sentem-se
“invalidos”, incapazes de fazer atividades cotidianas ocasionadas por limitacdes
impostas pelos efeitos da idade e agravados pela auséncia de atividades fisicas
regulares suficientes para manté-los satisfatoriamente ativos.

Assim, medidas de intervencdo nessa realidade, no sentido de ampliar a
possibilidade de demanda nos aspectos fisicos pouco explorados por aqueles
considerados como mais ativos bem como aumentar o nivel de atividade fisica dos
idosos menos ativos, podem ser bastante relevantes além de proporcionarem
resultados satisfatorios na qualidade de vida destes idosos ao longo do processo de
envelhecimento. Além disso, os grupos de convivéncia podem representar uma
estratégia eficaz de politica publica de promog¢ao de um estilo de vida ativo. Foi
verificado que, para ser fisicamente ativo, o convivio social e a integragdo em grupos
sdo um forte indicador. (TOSCANO; OLIVEIRA, 2009). Pois, a interagcdo com outros
idosos torna-se fundamental para o entendimento e desenvolvimento do individuo
durante a terceira idade além de contribuir de maneira fundamental no quesito

relacionado a socializagdo dessa populagéo.
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Por fim, outro ponto a ser observado é o item i do dominio “3”
(Comportamento preventivo), pois, 0 mesmo alcangou resultado maximo (3) por
todos os idosos, demostrando um alto grau no que se refere aos comportamentos
preventivos com destaque para a atuagcdo no transito por parte dos idosos
participantes da pesquisa.

O restante dos itens dos demais dominios alcangaram a média geral superior
a “2” e podem ser classificados com resultados positivos e satisfatorios para um
estilo de vida saudavel. Destaca-se o item " relacionado a comportamentos
preventivos no transito, o qual ndo apresentou indices abaixo do valor maximo. Tal
cenario indica que os idosos estdo entre os menos propensos a praticar condutas
perigosas ou, até mesmo ilicitas, como ingerir alcool ao volante ou dirigir sem o uso
do cinto de seguranca. No tocante a nutricdo o resultado também foi bastante
satisfatério, denotando poucos desvios relacionados a uma alimentacdo balanceada
e sem exageros. O nivel de estresse nao apresentou pontos preocupantes, como ja
esperado, os idosos demontraram nao ter niveis significantes de estresse, isto
provavelmente por ser uma populagdo com um ritmo de vida e responsabilidades um
pouco mais compassadas.

Assim, pode-se constatar que apesar do resultado obtido no dominio
relacionado a atividade fisica, o perfil do estilo de vida da amostra estudada
apresenta mais pontos positivos que negativos, demonstrando que esses idosos, em
geral, possuem um estilo de vida majoritariamente saudavel necessitando apenas
apena de alguns ajustes no tocante a uma maior regularidade da pratica da
atividade fisica . Contudo € necessario um olhar mais aprofundado para elaborar
possiveis intervencdes relacionadas a fatores especificos, além de uma melhor
capacitacdo e demanda de profissionais especializados para atender as
necessidades singulares desse grupo principalmente no tangente a pratica de

atividade fisica e outros aspectos relacionados a saude.
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7 CONCLUSAO

Com base no objetivo proposto, os idosos apresentaram de uma maneira
geral um estilo de vida saudavel, embora que a pratica de atividade fisica ndo tenha
significado uma participacao tao positiva o quanto esperado no resultado geral. Pois,
apesar de ser a pratica da caminhada o fator principal para a selecdo da amostra
utilizada no estudo, ainda assim, o componente “Atividade fisica” demonstrou em
dois aspectos, ndo atender as exigéncias para um estilo de vida completamente
ativo e saudavel. Dessa forma, o estilo de vida praticado pelos idosos participantes
do estudo mostrou-se carente, sendo necessaria uma melhoria da pratica de
atividades fisicas por esta populagao.

Neste sentido, apesar de buscarem na pratica da caminhada um modo de
vida ativo, essa pratica, por si sO6 nao esta sendo suficiente, pois outros
comportamentos relacionados a atividade fisica estdo sendo negligenciados e a
longo prazo podera influenciar negativamente na qualidade de vida e na propria
pratica de atividade fisica praticada.

Algumas limitagbes do presente estudo podem ser destacadas como a
selecdo da amostra de forma nao probabilistica e o numero reduzido de
participantes, pois tais elementos metodologicos poderiam ter minimizado os vieses
de selecdo amostral e garantido a representatividade, além da auséncia de outras
variaveis relacionadas com a pratica de atividade fisica, tais como, o tempo,
frequéncia, intensidade, progressao e acompanhamento profissional.

Entretanto, acredita-se que os dados aqui evidenciados apresentam relevancia
no sentido de diagndstico inicial de uma situagdo epidemioldgica importante e que
pode ser modificada através de medidas de intervencgao e conscientizacido da pratica
sistematizada da caminhada como num programa de promog¢ao da saude. Além de
contribuirem para que novas perspectivas sejam recomendadas a partir do presente
estudo, sendo estas de incentivo a pratica de atividades fisicas realizadas em locais
publicas, sobretudo alertando a populacéo sobre a importancia da pratica desportiva
sob 0 acompanhamento de uma equipe multiprofissional.

Por fim, sugere-se que outros estudos sejam realizados buscando esclarecer
outros indicadores de saude que nao foram alvo do presente estudo, além de
abordar mais profundamente cada um dos ambitos envolvidos na pesquisa, podendo

assim, associar outras variaveis ao perfil do estilo de vida dos idosos.
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APENDICE A - PERFIL DO ESTILO DE VIDA INDIVIDUAL (Nahas, 2000).

O ESTILO DE VIDA corresponde ao conjunto de agdes habituais que refletem
as atitudes, valores e oportunidades das pessoas. Estas ag¢des tém grande
influéncia na saude geral e qualidade de vida de todos os individuos.

Os itens abaixo representam caracteristicas do estilo de vida relacionadas ao
bem- estar individual.

Manifeste-se sobre cada informagéo considerando a escala: (0) absolutamente
ndao faz parte do seu estilo de vida. (1) as vezes corresponde ao seu
comportamento. (2) quase sempre verdadeiro no seu comportamento. (3) a
afirmacao é sempre verdadeira no seu dia-a-dia; faz parte do seu estilo de vida.

A) Componente: Nutricao

a) Sua alimentacgao diaria inclui pelo menos 5 porgdes de frutas e hortaligas.
(0)nunca (1) raramente ( 2 ) quase sempre ( 3 ) sempre

b)Vocé evita ingerir alimentos gordurosos (carnes gordas, frituras) e doces.
(0)nunca (1) raramente ( 2 ) quase sempre ( 3 ) sempre

c)Vocé faz 4 a 5 refeigbes variadas ao dia, incluindo café da manha completo.

(0)nunca (1) raramente ( 2 ) quase sempre ( 3 ) sempre

B) Componente: Atividade Fisica

d) Vocé realiza ao menos 30 minutos de atividades fisicas moderadas/intensas, de
forma continua ou acumulada, 5 ou mais dias na semana.

(0)nunca (1) raramente ( 2 ) quase sempre ( 3 ) sempre

e) Ao menos duas vezes por semana voceé realiza exercicios que envolvam forga e
alongamento muscular.

(0)nunca (1) raramente ( 2 ) quase sempre ( 3 ) sempre

f) No seu dia-a-dia, vocé caminha ou pedala como meio de transporte e,
preferencialmente, usa as escada ao invés do elevador.

(0) nunca (1) raramente ( 2 ) quase sempre ( 3 ) sempre
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C) Componente: Comportamento Preventivo

g) Vocé conhece sua pressao arterial, seus niveis de colesterol e procura controla-
los.

(0)nunca (1) raramente ( 2 ) quase sempre ( 3 ) sempre
h) Vocé n&do fuma e ndo ingere alcool (ou ingere com moderagao)
(0) nunca (1) raramente ( 2 ) quase sempre ( 3 ) sempre

i) Vocé respeita as normas de transito (como pedestre, ciclista ou motorista); se
dirige usa sempre o cinto de seguranga e nunca ingere alcool.

(0) nunca (1) raramente ( 2 ) quase sempre ( 3 ) sempre

D) Componente: Relacionamento Social
j) Vocé procura cultivar amigos e esta satisfeito com seus relacionamentos.
(0) nunca (1) raramente ( 2 ) quase sempre ( 3 ) sempre

k) Seu lazer inclui encontros com amigos, atividades esportivas em grupo,
participacdo em associagdes ou entidades sociais.

(0)nunca (1) raramente ( 2 ) quase sempre ( 3 ) sempre

I) Vocé procura ser ativo em sua comunidade, sentindo-se util no seu ambiente
social.

(0)nunca (1) raramente ( 2 ) quase sempre ( 3 ) sempre

E) Componente: Controle do Stress

m) Vocé reserva tempo (ao menos 5 minutos) todos os dias para relaxar.
(0)nunca (1) raramente ( 2 ) quase sempre ( 3 ) sempre

n) Vocé mantém uma discussao sem alterar-se, mesmo quando contrariado.
(0) nunca (1) raramente ( 2 ) quase sempre ( 3 ) sempre

0) Vocé equilibra o tempo dedicado ao trabalho com o tempo dedicado ao lazer.

(0)nunca (1) raramente ( 2 ) quase sempre ( 3 ) sempre
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APENDICE B — PENTACULO DO BEM-ESTAR (Nahas, 2000).

Controle de ' Atividade
Stress “ " o Fisica

Relacicnamento | i Comportamento
Social Preventivo
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ANEXO B - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Prezado (a) Senhor (a)

Esta pesquisa é sobre Perfil e Estilo de Vida de Idosos Praticantes de Caminhada e esta
sendo desenvolvida pelo estudante Jodo Paulo Maranhao Lobo, aluno do Curso de Bacharelado em
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nem havera modificagdo na assisténcia que vem recebendo na Instituicdo. Os pesquisadores estardo
a sua disposicao para qualquer esclarecimento que considere necessario em qualquer etapa da
pesquisa.
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participar da pesquisa e para publicacdo dos resultados. Estou ciente que receberei uma copia desse
documento.
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