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“Quando a velhice chegar,
aceita-a, ama-a. Ela é abundante em
prazeres se souberes ama-la. Os
anos que vao gradualmente
declinando estdo entre 0s mais
doces da vida de um homem. Mesmo
quando tenhas alcancado o limite
extremo dos anos, estes ainda
reservam prazeres”

(Séneca).
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RESUMO

Ao desenvolver o presente estudo a respeito da qualidade de vida na terceira idade, foi possivel
obter através de uma revisédo bibliogréafica diversas informac8es sobre o processo de envelhecimento.
O Bem-Estar das pessoas esta fortemente associada a questdes de saude, uma vez que aborda
aspectos que se bem desenvolvidos resulta positivamente na salide humana. De acordo com Nahas
(2001) o Bem-Estar esta relacionado com cinco aspectos: nutricdo, atividade fisica, comportamento
preventivo, relacionamento social e controle do estresse. O objetivo do presente estudo é analisar o
bem-estar dos idosos dos municipios de Palmital e Candido de Abreu — Pr. Pautado na observacéo do
aumento de pessoas da terceira idade que vem modificando seus habitos cotidianos e que passa
adquirir habitos saudaveis e recomendaveis, desde a pratica de exercicios fisicos, boa alimentacéo,
momento de lazer, dedicados a eles de forma correta. Trata-se de uma pesquisa exploratéria e
descritiva com o objetivo de descrever as caracteristicas de um determinado grupo de idosos e seus
comportamentos relacionados ao estilo de vida, por ter questdes fechadas assume carater quantitativa
sendo objetivo apontar por meio de nimeros a frequéncia e a intensidade dos comportamentos de
determinados individuos da terceira idade estudados. O tipo de pesquisa utilizado foi pesquisa basica,
de campo. A amostra foi composta 30 por idosos acima de 60 anos de idade e de ambos 0s sexos.
Como instrumento da pesquisa foi utilizado questionarios com questdes fechadas denominado
Pentaculo do Bem-estar (NAHAS, 2001). Os resultados obtidos da andlise do bem-estar entre os
municipios estudados, tanto Candido de Abreu tanto, Palmital o indice negativo foi 0,00%, ja o indice
Regular para Palmital foi de 13,33% e Candido de Abreu foi de 33,33% e quanto ao indice positivo para
palmital foi 86,67% e Candido de Abreu 66,67%.

Palavras-chave: Bem-Estar, atividade fisica, terceira idade.
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sheets. Final Paper of Physical Education - College of Higher Education of Central Parana, Pitanga,
year.

ABSTRACT

By developing the present study about the quality of life in old age, it was possible to obtain through a
bibliographic review several information about the aging process. People's Welfare is strongly
associated with health issues as it addresses aspects that if well developed result positively in human
health. According to Nahas (2001) Wellness is related to five aspects: nutrition, physical activity,
preventive behavior, social relationship and stress control. The aim of the present study is to analyze
the well-being of the elderly in the municipalities of Palmital and Céndido de Abreu - Pr. Based on the
observation of the increase of elderly people who have been changing their daily habits and who now
acquire healthy and recommendable habits, since the practice of physical exercises, good nutrition,
leisure time, dedicated to them correctly. This is an exploratory and descriptive research with the
objective of describing the characteristics of a certain group of elderly and their lifestyle-related
behaviors. Due to its closed questions, it assumes a quantitative character and aims to indicate by
frequency the intensity and intensity. of the behaviors of certain seniors studied. The type of research
used was basic field research. The sample consisted 30 of elderly over 60 years of age and of both
sexes. As a research tool we used closed-question questionnaires called the Pentacle of Well-Being
(NAHAS, 2001). The results obtained from the welfare analysis among the municipalities studied, both
Candido de Abreu and Palmital, the negative index was 0.00%, while the regular index for Palmital was
13.33% and Candido de Abreu was 33, 33% and the positive index for palmital was 86.67% and Candido
de Abreu 66.67%.

Key words: Welfare, physical activity, old age.
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1. INTRODUCAO

O bem-estar muitas vezes ndo esta apenas associado a salde, pois muitas
pessoas podem estar bem fisicamente, mas emocionalmente e psicologicamente
estdo descontentes com sua vida cotidiana, esse € um dos motivos que mais tem
levado pessoas a frequentar academias em aulas diversificadas como treinamento
resistido, natacao, aerébico, lutas e outras.

N&o é uma busca apenas do corpo perfeito e saudavel, mas da mente, do
prazer do bem estar, por esse e outros motivos que a fungdo do profissional de
Educacéo Fisica ganhou novas atribuicbes além de orientar, instruir nas atividades
fisicas, pois assim como a sociedade mudou seus padrdes, assim também o
profissional vem mudando, apresentando na academia solugdes, que nao se pautam
apenas em exercicios fisicos, mas que também trabalham emocional, mental,
pessoal, social, desenvolvendo nas pessoas 0 gosto pela frequéncia nas academias,
proporcionando beneficios a saide como o estado de bom humor, lazer, socializagéo,
descanso mental, e movimentacéo corporal, relaxamento entre outros.

Diante da importancia desse profissional como do aumento da expectativa de
vida é que colocamos a terceira idade, associada ao profissional de Educacéao Fisica,
gue junto ao anseio do bem-estar, desde o nascimento até a velhice, nesse caso
especifico na terceira idade, onde se passa a buscar por uma vida saudavel no
envelhecimento, por isso, destacamos que estar de bem com a vida nao tem idade,
onde o importante e a consciéncia e coeréncia.

Como também ressaltamos a importancia do profissional de Educacao Fisica
dentre suas indicacbes e orientacbes como prescricdes para idosos, mediando, o
importante nesse contexto é a participacao do profissional na vida dessas pessoas
como um mediador para uma qualidade de vida que advém da pratica de exercicios
e atividades fisicas.

O ser humano passa por diferentes fases na vida, sendo estas, a infancia, a
adolescéncia, a fase adulta e a velhice. Sendo que cada qual possui caracteristicas
especificas (FELDMAN, 2009).

Destacando a fase da velhice, o envelhecimento é visto como um processo
gue ocorre de forma singular para cada individuo (RODRIGUES; DIOGO, 1996), de



forma gradual, universal e irreversivel: gradual, devido ao fato de que nédo se
envelhece de uma hora para outra, sendo um processo que vai ocorrendo
gradualmente; universal, pois todas as pessoas passarado por esta fase da vida, sendo

um processo irreversivel (NAHAS, 2001).

Envelhecer € um processo natural que caracteriza uma etapa da vida do
homem e da-se por mudancas fisicas, psicolégicas e sociais que acometem
de forma particular cada individuo com sobrevida prolongada (MENDES,
2005, p.423).

Desde a antiguidade existem estudos sobre o envelhecimento, mas foi a partir
dos anos 50, principalmente devido ao aumento do nimero de pessoas idosas, que
se expandiram os estudos sobre este tema (NERI, 1995).

Este aumento na proporcao de pessoas idosas também é uma realidade na
populacédo brasileira. Segundo dados do Instituto Brasileiro de Geografia estatistica —
IBGE (2013) no Brasil, 0 numero de idosos aumenta a cada década, podendo chegar
a 32 milhdes em 2020, tornando esse crescimento um fendmeno mundial. Estes
dados indicam a necessidade de servigos que atendam a esta populacdo (KHOURY;
GUNTHER, 2006), sobretudo o atendimento a saude, transporte publico e educacao,
visando uma vida favoravel.

De acordo com dados do Instituto Jones dos Santos Neves (2013), o
crescimento da populacao idosa brasileira € consideravel sobre a populagédo Jovem.
Vale ressaltar que o Espirito Santo vem sofrendo modificagcbes em sua estrutura, na
gual a populacdo deixa de ser respectivamente jovem passando a se tornar

gradativamente uma populacao envelhecida.

O grupo de idosos de 60 anos ou mais de idade ser4 maior que o grupo de
criangas com até 14 anos de idade ap6s 2030, e em 2055 a participagdo de
idosos na populacao total serd maior que a de criangas e jovens com até 29
anos de idade (INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA,
2013).

Apesar do crescimento da populacao idosa, na area da Psicologia, os estudos
voltados para o envelhecimento quando comparados aos estudos sobre teorias
psicologicas do desenvolvimento infantil e da adolescéncia sdo rudimentares, pois ha
poucos anos que a psicologia vem tratar deste tema (MORAGAS, 2004).

Observa-se, na ultima década, aumento nas producdes cientificas sobre o
envelhecimento tendo como objetivo a necessidade de se compreender esse

processo a partir da perspectiva biopsicossocial. Sendo que o desenvolvimento e 0



envelhecimento estdo diretamente ligados, pois ambos vao ocorrendo ao longo da
vida (ARAUJO; SANTOS, 2006).

A existéncia de diferentes padrbes no processo do envelhecer e os fatores que
levam a longevidade com qualidade de vida s&o vistos como justificativas para 0s
estudos voltados para o entendimento de um envelhecimento bem-sucedido (ASSIS,
2005). O envelhecimento esta cada vez mais se generalizando, portanto, € preciso
gue se estudem condi¢cdes que favorecam um bom envelhecimento, com qualidade

de vida e bem-estar.

1.1 PROBLEMA

Como esta o bem estar dos idosos dos municipios de Palmital — Pr e Candido
de Abreu — Pr?

1.2 JUSTIFICATIVA

Esse tema surgiu da observacéo e da percepcao da mudanca de visao das
pessoas principalmente da Terceira idade, quanto a importancia de se buscar o bem
estar com um um profissional de Educacdo fisica orientando, incentivando a
realizarem atividades fisicas, exercicios, como tambem os dispondo para um futuro
com melhor qualidade de vida.

Sem mencionar que vem aumentando muito a procura por profissional ,
aulas em academias, com isso 0 mercado ficou mais amplo nessa are, porque cada
vez mais as pessoas estao buscando por qualidade de vida.

Varios sdo 0s conceitos que envolvem a Educacdo Fisica, alguns
relacionados aos beneficios que podem trazer a saude, outros ao lado economico,
voltados para venda de produtos dessa area e de promoc¢ao do proprio corpo como
um marketing, que vai desde a busca da beleza, a perfeicdo do corpo, a busca pela
saude, isso vem desde a antiguidade, onde as principais civiliza¢des, ja valorizavam
a Educacéo Fisica, como importante para suas vidas.

Desde 0 nosso nascimento que a preocupacao do ser humano é ter saude.

Inicialmente ndo existia um conhecimento amplo, cientifico e tecnoldgico para se



alcancar grandes evolugdes nessa area clinica, depois com o tempo isso foi se
aprimorando e atualmente ja obtemos grandes resultados na area da medicina, mas
mesmo depois de muito tempo, de tanta evolucdo cientista tecnoldgica e clinica,
ainda se cultiva alumas importancias que nem o tempo modificou, principalmente
emse tratando de bem estar do idoso, como de que, uma vida saudavel, pratica de
atividade fisica, relacionamento social, comportamento preventivo, controle do
stresse e boa alimentacad sao essenciais.

Mas o que mudou com o tempo foi 0 modo de vida das pessoas, em que
cada vez mais encontra-se muita comodidade que os acaba distanciando de uma vida
saudavel, mas que devido ao numero crescente de doencgas causadas ou ajudadas
pelo sendentarismo, come¢am uma corrida contra o tempo em busca de uma vida
mais regrada, ou, se procura recuperar o tempo, como € 0 caso da terceira idade,
porque todos sabem que é importantissimo ter aquisicdo de habitos saudaveis,
através da pratica de exercicios, da orientacdo para alimentacdo saudavel, como
conhecimento do seu proprio corpo, sem mencionar os fatores sociais e a sensacao
prazeroza de estar vivendo com qualidade e felicidade, mas as pessoas sabem
tambem que sozinhas se sentem desmotivadas e necessitam de estimulos,
orientacdes para nao fazerem errados os exercicios e assim ao invés de melhorar
suas situacaos possam piorar, principalmentese tratando de uma idade delicada que
é a terceira idade, onde todo cuidado e recomendado, € necessario nao errar.

Diante desses pressupostos é que focou-se essa pesquisa no bem estar
do idoso, pois percebe-se que varios fatores tem levado as pessoas a frequentar uma
academia, a buscar por lugares que disponibilize ou oferte um profissional de

Educacéao Fisica.

1.30BJETIVOS

1.3.1 Objetivo Geral

Analisar o bem estar dos idosos dos municipios de Palmital — Pr e Candido de
Abreu — Pr.

1.3.2 Objetivos Especificos



Investigar os habitos alimentares dos idosos participantes do estudo;

Avaliar o relacionamento social do idoso;

Determinar a pratica de atividade fisica da amostra;

Descrever as ag0es de comportamento preventivo dos idosos;

Investigar quais fatores contribui para o controle do estresse dos idosos
participantes do estudo;

Comparar os resultados obtidos entre 0os municipios estudados;

Classificar os habitos referente ao bem estar dos idosos envolvidos na pesquisa;

Apontar dentre os componentes do Bem Estar é mais positivo;

2. REFERENCIAL TEORICO



2.1 O IDOSO NA SOCIEDADE

Conforme afirmas os autores Freire apud Sommerhalder (2003), p85 muitos
consideram dificil viver e envelhecer nessa época, ja que o mundo vem sofrendo
inimeras mudancas rapidamente. As grandes descobertas cientificas e intensas
transformagdes sociais e econdmicas influenciam profundamente a vida de todos.
Toda essa mudanca provoca um aumento das incertezas, duvidas e insegurancas, 0
gue interfere nas relagdes interpessoais. A falta de tempo e disponibilidade para
interagir afeta a maneira de relacionar-se com o outro.

Quando pensa se em solidao e a ansiedade frequentemente demandam desse
tipo de relacionamento. Os autores supracitados afirmam que a sociedade atual tem
sido denominada pelos pesquisadores de “sociedade da informacéo” ou “sociedade
do consumo”. Algumas de suas caracteristicas marcantes sdo a velocidade com que
as informacdes sao transmitidas a diversos pontos, a rapidez com que acontecem as
transformacgdes sociais, por sua abrangéncia, e pela velocidade do aparecimento de
novas tecnologias e conhecimentos. A globalizacdo é um destaque dessa etapa da
histéria. (FREIRE apud SOMMERHALDER 2003).

E o processo de aumento das formas de conex&o entre regides diversas ou
contextos sociais, as quais se espalham por todo o mundo. Isso acarreta novas
formas de interdependéncia mundial. Ha uma intensificacdo das relacfes sociais em
escala mundial, que podem conectar lugares distantes de maneira que fatos locais
podem ser modelados pelo que ocorre em pais muito distante. Hoje em dia, grande
parte das pessoas, em qualquer parte do mundo, estd consciente de que suas
atividades locais séo influenciadas e até mesmo determinadas por acontecimentos e
organismos distantes. (FREIRE& SOMMERHALDER 2003).

De acordo com Messina (2003), sdo inumeras as dimensdes do
envelhecimento no contexto atual. Hoje predomina a auséncia do Estado do bem-
estar social em nosso dia-a-dia, que gera o esvaziamento, assim como a faléncia das
instituicbes em funcdo de um neoliberalismo que apenas produz desigualdade,
exclusdo, violéncia e pobreza de pensamento. O homem passa a viver um
individualismo exagerado, deixando para tras uma filiagcdo simbdlica e nostalgica de
uma figura paterna como representante da verdade, de um poder. Como todas as
instancias protetoras estdo em crise, torna-se dificil manter as relacfes

contemporaneas.



Essas transformagfes ocasionam o rebaixamento do status do idoso, pois suas
habilidades e conhecimento passam a ter menor valor no mercado de trabalho.

Messina (2003), reforca essa opinido, propondo que o contexto atual é
extremamente diferente do que acontecia nas sociedades tradicionais, que possuiam
estruturas simbdlicas de parentesco estaveis e garantiam aos individuos, durante
toda a vida, um nome, um lugar, um destino. Nessas sociedades a velhice ocupava
uma boa posicdo, um lugar respeitado, visto com sabedoria, e suas producdes
histéricas, fazeres e dizeres proporcionavam significado e sentido a vida.

Outro autor que faz uma reflexdo € o Neri (1991) ainda ressalta que o destino
do idoso foi alterado devido ao advento do Capitalismo. Entdo, passou a depender
essencialmente das familias, que em alguns casos tratavam bem, em outros,
depositavam em instituicdes. A industrializacao propiciou a progressiva generalizacao
dos sistemas publicos e privados de aposentadoria, assim como de politicas sociais
de apoio ao idoso, que se por um lado o beneficiam, por outro ajudam a estigmatizar
sua condigéo.

Sao raros 0s casos em que 0 idoso consegue estabelecer um bom status. Em
alguns paises em grande crise econdémica, 0 idoso passa a ter uma posicao
respeitada como antigamente, pois eles tém a responsabilidade de sustentar seus

descendentes através de suas pensdes ou economias.

2.2 BEM ESTAR UMA PREOCUPACAO DA SOCIEDADE.

Segundo Souza e Rauchbch (2004), a capacidade funcional, a saude
percebida e o bem-estar subjetivo ou satisfagcdo representam 0s aspectos mais
importantes do fenbmeno qualidade de vida que tem multiplas dimensdes: fisica,
psicologica e social, que interagem com aspectos conceituais, pragmaticos ou
empiricos, que condizem com as experiéncias individuais e definem o bem-estar para
cada um. A qualidade de vida envolve aspectos globais de comportamento, estados
emocionais e capacidades que resultam em satisfacdo ou insatisfacao indicando
maior ou menor qualidade de vida.

Para Simdes (1994) vivemos em sociedade moderna constante correria
cotidiana, onde se prioriza o tempo, conforto, a praticidade, rapidez, trabalho, casa,
familia, ou seja, o tempo é curto para tantas atividades isso faz com que as pessoas

nao tenham tempo para si mesmo, vindo a se prejudicar na questdo qualidade de



vida, o mais preocupante, e que o tempo de vida ndo é alcancado de forma satisfatoria
e sem graves problemas; ao contrario, esses seres humanos, experientes na maioria
das vezes, sdo marginalizados, desprezados e apresentam um quadro de caréncia
emocional, assustando a todos os que ai se enquadram ou virdo se enquadrar.
A obrigatoriedade moral de prestar cuidados a idosos fisica e cognitivamente
doentes e incapacitados é registrada em cédigos legais e religiosos, que se
baseiam nos principios da reciprocidade e da solidariedade para exigir que a
familia e outras instituicdes sociais respondam pelo bem-estar dos mais

velhos. (REVISTA BRASILEIRA DE GERIATRIA E GERONTOLOGIA,
2013).

De acordo com Saba (2001), ter uma vida sedentaria € a realidade de muitos,
e isso proporciona grandes e graves problemas de salde fisicas e mentais, doencas
essas que vem preocupando a sociedade de certa forma, principalmente especialistas
gue vem fazendo um alerta incansavel da grande necessidade das pessoas tomarem
consciéncia dos riscos e dos males de ter uma vida sedentaria, que pode ocasionar
desde doencas simples, a dificeis e até morte imatura, tudo motivado por uma vida
de regalias alimentares e sedentarismo, com descuido com o corpo, como obesidade,
stress, depressdo, diabetes, doencas cardiacas, respiratorias e outras todas

motivadas ou até antecipadas pela vida incorreta que se leva.

Quanto mais sedentérias, apressadas, estressadas e debilitadas pelo modo
de vida moderno, mais pessoas procuram um idilio de paz e saude que Ihes
é traduzido pelo exercicio fisico. Procurasse uma saida para os prejuizos
causados pelo estilo de vida contemporaneo, como o0 acentuado
sedentarismo, uma nutricdo desbalanceada e os vicios como o fumo e o
alcool, cada vez mais presentes na nas sociedades atuais. (SABA, 2001;
ZANETTE 2003, p.13)

Ressaltamos ainda que sera muito dificil convencé-las a voltar optar por essas
mudancas de vida, primeiro as préprias pessoas nao querem, depois porque
envolvem varios fatores desde seguranca de circular sem medo do crime, depois tem
guestdo do tempo, sendo assim a academia, clubes ou locais seguros que ofertam
exercicios fisicos é a melhor op¢cdo para uma sociedade menos sedentaria e mais
saudavel, claro lugares amparados por bons profissionais, capazes de envolver

gualidade de vida a modernidade.

Cada vez mais estdo se valorizando a qualidade de vida, em funcé@o dos
varios efeitos nocivos a salde causada por motivos de um mal estilo de vida,
sendo assim, qualidade de vida saudavel é o estado onde se tem a qualidade
biopsicossocial em padrdes saudaveis ou sem sintomas. (RODRIGUES
2013, p. 24)



Desta forma com base em Rodrigues (2013), podemos ressaltar que as visdes
mudaram, a comecar pelos frequentadores de academias, atualmente é muito comum
termos uma grande diversidade humana frequentando as academias, desde
adolescentes a idosos, cada um com proposito, mas ambos objetivados em bem-
estar pessoal.

Moreira (2001), afirma que devido a essa diversidade cresceu muito a procura
por academias e com iSSO passou a Sse investir muito nesse setor, com isso, a
concorréncia fez o preco ficar mais acessivel a todas as classes, com novidades,
desde aulas de dancas, aerdbicos, musculacao, relaxantes como pilates, natacéo,
lutas e varios outros. Além dessa modernidade que se gerou em torno da academia
também cresceu a procura por profissionais da area, atualmente € grande os nimeros
de pessoas que pagam para um personal treiner, ou presam por um profissional que
gue atenda suas expectativas. Vem surgindo varios locais que passam a ser usados

inclusive a ar livre para a praticas de exercicios.

A longevidade e o bem-estar sdo aspectos motivantes que resultam em
mudancas nas buscas da atividade fisica como complemento de uma boa
qualidade de vida; destacam-se calcaddes, as academias, os clubes etc.,
que cada vez mais ganham novos adeptos desta pratica saudavel.
(MOREIRA 2001, p. 31)

Para que os idosos tenham uma vida mais flexivel e estabilidade em todos os
aspectos o acompanhamento torna se de suma importancia, para que longevidade

possa habitar e trazer de inUmeras formas benéficos.

2.3 ENVELHECIMENTO

Para o grande autor Simdes (1994), relata que, a velhice ndo € um processo
Unico, mas a soma de varios outros, distintos entre si, no entanto, a aparicdo mais
marcante € a diminuicdo das reservas organicas do individuo, com uma regressao
anatbmica e funcional de todo o organismo e notoriamente a diminuicdo do

rendimento cardiovascular e respiratorio.

Apesar da idade, os idosos podem ser rdpidos e ainda possuir muitas
caracteristicas presentes em pessoas mais jovens. Portanto, poderia
argumentar-se que uma aptidao fisica aprimorada retarda o envelhecimento
e confere protecdo em termos de saude e possivel longevidade... a maior
parte das evidéncias mostra que o exercicio fisico regular retarda o declinio
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da capacidade funcional associada ao envelhecimento e ao desuso.
(MCARDLE, 2008, p. 907)

Outro autor que enfatiza é o Golner (2013), relata que toda essa mudanca de
rotina da terceira idade vem incumbida por novas mentalidades, novos
conhecimentos, evolucdo cientifica, médicas, que ao ampliarem seus estudos e
experiéncias e descobriram que um dos fatores essenciais para um envelhecimento
como para uma vida saudavel, tanto fisicamente como psicologicamente é a prética
de exercicios, a boa alimentacao, o lazer, ou seja, a qualidade de vida e que tudo isso
junto pode ser a cura, como a prevenc¢ao de varias doencas, fisicas e mentais, como
a garantia de uma vida futura, ou seja, a velhice saudavel, e varios fatores podem
prever um bom envelhecimento entre eles: exercicios fisicos regulares,
relacionamento social, dependéncia pessoal com sentimento de controle da propria
vida.

Em um programa de atividade fisica para terceira idade, deve-se dar énfase
ao esquema corporal. Importante é a reeducacédo das funcdes diarias; subir
e descer escadas, segurar-se em um 6nibus, colocar os sapatos, pentear 0s
cabelos, vestir casaco, como também aprender uma coreografia, participar
de um jogo, etc, o que vai determinar as necessidades € a aptidao fisica do
grupo atendido. Mesmo para aquele idoso atleta a ha necessidade de um
programa que comtemple 0s grupos musculares ndo trabalhados pelo
esporte escolhido. Na viséo holistica, onde se deve observar os individuos
como um todo e respeitar sua histéria de vida, a adaptacao dos horarios sofre
alteracbes dependendo do grupo a ser trabalhado, dos seus compromissos
e agenda de atividades. E muito diferente o trabalho em comunidades de
periferia onde a preocupagéo com os afazeres da casa pede que atividade
seja realizada o mais sedo possivel pela manha liberando o resto do dia para
as tarefas costumeiras; dos grupos dos grandes centros onde o idoso tem
que dividir seus horarios em uma longa lista de compromissos. O mais
importante é se respeitar as individualidades e a necessidade de sentir-se
bem que o idoso expressa em realizar a atividade. (RAUCHBACH, 2001,
p.37-38)

Para WHO (2005, pg89) se quisermos que o envelhecimento seja uma
experiéncia positiva, uma vida mais longa deve ser acompanhada de oportunidades
continuas de saulde, participacdo e seguranca. A Organizacdo Mundial da Saude
adotou o termo “envelhecimento ativo” para expressar o processo de conquista dessa
viséo.

O envelhecimento ativo aplica-se tanto a individuos quanto a grupos
populacionais. Permite que as pessoas percebam o seu potencial para o bem-estar
fisico, social e mental ao longo do curso da vida, e que essas pessoas participem da
sociedade de acordo com suas necessidades, desejos e capacidades; a0 mesmo
tempo, propicia protecdo, seguranca e cuidados adequados, quando necessarios.
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O envelhecimento da populac@o € um dos maiores triunfos da humanidade
e também um dos nossos grandes desafios. Ao entrarmos no século XXI, o
envelhecimento global causard um aumento das demandas sociais e
econdmicas em todo o mundo. No entanto, as pessoas da 32 idade s&o,
geralmente, ignoradas como recurso quando, na verdade, constituem
recurso importante para a estrutura das nossas sociedades. (Gro HARLEM
BRUNDTLAND, 1999, p. 9)

2.4 BEM ESTAR

Embora o termo qualidade de vida seja uma questao complexa e dificil de ser
definida, existem autores que explicam o que ela pode significar. A Organizacao
Mundial da Saude — OMS, afirma que qualidade de vida é a percepc¢ao do individuo
acerca de sua posicao na vida, de acordo com o contexto cultural e sistema de valores
com 0s quais convive e em relacdo a seus objetivos, expectativas, padrdes e
preocupacodes.

Segundo o conceito de Araujo apud Medeiros (1999), qualidade de vida é:
‘uma variavel resultante do desenvolvimento pessoal e coletivo, dependente de
multiplos fatores, que determinam nossa capacidade de produzir resultados, ser feliz
e ser saudavel”.

Conforme o Dicionario da Qualidade (1993), entende-se como qualidade de
vida: A avaliacdo qualitativa das condi¢des de vida dos seres humanos e dos animais,
bem como a satisfacdo das necessidades e expectativas do cidadao. O conceito esta
associado ao bem-estar, a seguranca, a expectativa de vida, a paz de espirito e ao
desfrute das condicGes essenciais do que o cidadao deve ter ao seu alcance (agua,
luz, higiene, telefone, etc.).

Esse conceito difere do desenvolvimento e progresso como é aplicado
rotineiramente, que esta centrado na realizacdo material e no faturamento. Ainda
sobre o conceito, Rios (1994), salienta que a Qualidade de Vida se relaciona com o
bem-estar através de dimensdes como: saude, nivel de educacdo, situacao
econdmica, relacdes sociais e familiares, moradia, atividades recreativas, autoestima,
crencas religiosas, autonomia, dominio ambiental metas de vida e grau de
desenvolvimento pessoal.

O ser humano para obter melhor qualidade de vida precisa que uma série de
necessidades organicas sejam supridas. Mas nao pode ser reduzida somente a esse

aspecto implica, além disso, como € avaliado:
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‘A qualidade de vida busca transcender a mera subsisténcia humana,
satisfazendo também o conjunto de caréncias relativas a liberdade, ao lazer, a
participacao, ao afeto, a criacdo, ao entendimento, a identidade e a protecao”. Pode-
se entdo perceber que ter qualidade de vida é estar bem em todos os aspectos da
vida, de forma global, sendo eles: pessoal, familiar, social e profissional.

Segundo Rios (1994), A qualidade de vida é uma questdo de escolha, e que
esta intimamente ligada ao estilo de vida, e que este € o fator essencial para o bem-
estar fisico, social e mental. Sendo assim, o autor coloca seis eixos para a busca da
gualidade de vida, séo eles: -

e Saude fisica: que compreende exercicios fisicos, alimentacdo adequada,
habitos saudaveis;

e Saude profissional: inclui a satisfacdo com o trabalho, organizacao, sentir-se
confortavel com a posicao e situacao financeira, e a significacao do trabalho;

e Saude intelectual: contempla a concentragéo, oportunidade de criar, atualizar-
se atraveés de leituras,

e Saude social: € a satisfacdo com o tipo de relacdo que se mantém com a
familia e amigos, capacidade de desenvolver relacionamentos, participacdo na
comunidade,

e Saude emocional: entra a satisfagcdo consigo mesmo, comunicacgao e elogio,
relaxamento sem o uso de drogas;

e Saude espiritual: € a questdo dos objetivos realistas, a tolerancia com a
diferenca e o exercicio espiritual;

Diante dessas concepcoes, percebe-se que a qualidade de vida esta ligada a
fatores tanto comportamentais, quanto ambientais, uma vez que engloba os varios
aspectos da vida humana.

A ideia desenvolvida pelo autor pode ser dualista, pois existem individuos que
devido as suas condi¢cdes socioecondbmicas ndo podem fazer escolhas para uma
melhoria de sua qualidade de vida.

Simdes (2001), afirma que a concepc¢do de qualidade de vida vem mudando
com o passar dos anos: Neste final de milénio se fala em qualidade de vida aliada a
obtencao de saude, melhores condicGes de trabalho, aperfeicoamento da moradia,
boa alimentacdo, uma educacao satisfatéria, liberdade politica, protecdo contra a

violéncia, usufruir as horas de lazer, participar de atividades motoras e esportivas,
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necessidade de conviver com o outro ou entdo almejar uma vida longa, saudavel e
satisfatoria.

De acordo com a observacéo de Simdes (2001), qualidade de vida engloba os
minimos basicos para a sobrevivéncia da populagdo. Porém, de que forma as
pessoas podem ter qualidade de vida numa sociedade tdo desigual como a brasileira,
onde as condi¢Bes de vida estdo praticamente impostas aos individuos, aos quais

esses recursos sao oferecidos de forma limitada.

2.5 PROFISSIONAIS DE EDUCAC}AO FiSICA COMO FATORES
PREPONDERANTES NO BEM ESTAR E NA QUALIDADE DE VIDA DA TERCEIRA
IDADE.

O papel do profissional comeca na orientacao simples, de como respirar direito,
sem causar a sensacdo de cansaco, de falta de ar ou até de dor, que pode vir a
ocorrer sem as devidas orientagdes, como também na questdo de musculacao que &
uma das procuras crescentes de uma vaga nas academias, mas que também é um
dos fatores que mais vem causando machucaduras, como lesdes simples a grave,
devido a falta da concretizacdo correta. (MONTEIRO, 2006).

Primeiramente porque a pessoa nao tem acompanhamento e nem orientacao
de um profissional, depois porque muitas vezes associam resultados satisfatérios a
guantidade de peso e de repeticdes de séries e ndo € assim que Vao se conseguir
resultados positivos, mas com cautela, com orientacdes e prescricdes precisas que
vai de aluno para aluno, respeitando assim fatores importantes como
condicionamento fisico, massa corporal e outros.

O autor citado a cima Monteiro (2006), relata que o profissional sabe, conhece
as limitacdes de um corpo, realizando um trabalho que vai ser impregnado desse
conhecimento, mas sempre, objetivando alcancar as melhorias e ndo ocasionar
maleficios a pessoa, como prejudicar a sua saude. O profissional de educacéo fisica
detém o conhecimento e o beneficio de cada aparelho da academia, como de todos
0S exercicios, ou seja, conhece o0s exercicios e aparelhos e 0 que pode alcancar cada

um.

A prescricdo atividades fisicas depende a orientagdo de um especialista,
sendo que o Educador Fisico é o profissional mais capacitado para exercer
atividades por meio de intervencdes, de avaliacdo, de prescricdo e
orientacdo de sessbes de atividades fisicas com fins educacionais, de
treinamento, de prevencdo de doencas e promogdo de salde, etc.
(MONTEIRO, 2006).
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O que pessoas ndao conhecem sdo os beneficios e maleficios causados pela
pratica e ndo pratica de exercicios em suas vidas, iniciando pela sensacdo de bem
estar que a prética de exercicios nos podem proporcionar e que € umas das coisas
mais procuradas pelas pessoas e que pode ser simplesmente resolvido, pois 0
exercicios fisico estimula a producdo de endorfina no cérebro, assim como nos
menciona Goldner (2013) “pratica da atividade fisica esta associada a liberacdo de
substancias, uma delas é a endorfina, ela age no cérebro proporcionando-lhe estado
de prazer e relaxamento”, isso acarreta em sensag¢ao de prazer, com isso ainda
melhora e até acabar com os sintomas de depressao, ansiedade e estresse., tudo
iISSO porque o corpo trabalho junto com a mente.

(...) um conjunto de agBes que a atividade fisica estimula o corpo a
desenvolver, a liberacdo de hormdnios como adrenalina e noradrenalina
entre outros. A liberacdo de hormdnios € o grande personagem nas
sensagbes recorrentes ao dia a dia dos 11 individuos, essa liberagdo
proporciona ao individuo sensacao de alegria, de prazer, de satisfacdo entre
outros. (GOLDNER, 2013, p.13)

Para o autor Goldner (2013), outra questdo que causa grande repercussao na
procura de uma academia e de um profissional de Educacao Fisica é o conhecimento
de que a pratica de exercicio fisico ndo s6 € uma prevencdo de doencas, como
também € o tratamento para muitas doencas, desde cardiovasculares, doencas
cardiacas, metabdlicas, diabetes, obesidades, colesterol, doencas respiratorias e
muitas outras doencas.

De acordo com Savage (2005), o profissional de Educacdo Fisica também
orienta, explica, quanto a outra preocupac¢ao social, que € a questdo da alimentacao
impropria, que vem fazendo parte cada vez mais da vida das pessoas, que muitas
vezes devido falta de tempo, faz com que procurem por alimentos, praticos, faceis de
serem preparados, ou, por alimentacdes prontas, isso, € muito facil, pratico, mas nem
sempre saudavel, tudo isso gera uma serie de consequéncias para a saude como é
caso da obesidade, estresse, depressdo, ansiedade, problemas cardiacos,

respiratérios, musculares, dores intensas e outras.

Outros distirbios frequentemente relacionados ao estilo de vida moderno e
também considerados como doencas da civilizagdo sdo: os distdrbios
mentais (ansiedade, depressédo, neurose), as doencas psicossomaticas
(agquelas onde o componente emocional é claro e evidente: gastrite, Ulcera,
varios tipos de dermatoses), as alteragbes dos lipideos sanguineos
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(colesteral, triglicerideos), os problemas com drogas e alcool (uso abusivo
ou dependéncia), as doencgas nutricionais (obesidade, anorexia) e o0s
disturbios Osteo-articulares - artrites, artroses, algias da coluna, hérnia de
disco. (SANTOS, 2001, p.12)

Doengas que poderiam ser facilmente solucionadas ou contidas com pratica
de exercicios.

De acordo com Civiski (2011), somante quando as pessoas se depararam com
os problemas de salude é que vem a grande preocupac¢do, cCOmo a correria para
alcancar a cura e resolver assim seus problemas imediatamente, isso faz com que
muitos ndo resolvam, pelo contrario piorem, pois, realiza exercicios errados e invés
de melhorar, sé pioram, criando outros problemas, tudo isso porgue acreditam que
toda essa tecnologia, basta assistir por internet ou tv a cabo algumas aulas e realizar
alguns exercicios e pronto, estardo curados, mas nao sabem elas que para cada caso
existe uma prescricao do que pode e do que nao pode, além de orienta¢cdes que vem
a acompanhar esse processo, hdo é apenas realizar quaisquer exercicios fisicos,

para isso existem profissionais.

Uma das funcdes do profissional de Educacdo Fisica é de limitar e
equacionar os exercicios fisicos para que eles sejam realizados de maneira
extremamente correta. Para que um exercicio tenha eficacia, ndo é
necessario que a pessoa chegue a exaustdo realizando movimentos
forcados com alta intensidade e longa duracdo (CIVINSKI, 2011, p. 171)

Diante de quadros preocupantes de auséncia de saude e do aumento dos
casos de doencas como stress, depressao, problemas cardiacos, colesterol alto,
obesidades e outros, a busca pela area médica, cientifica, vem acrescida muito, mas,
0 que percebemos é que os diagndsticos médicos mudaram, tomaram novos rumos
além de remédios, passaram a ter recomendacdes de caminhadas, corridas,
natacdes, frequentar uma academia, realizar exercicios fisicos, prazerosos, como
danca relaxante como pilates, ou empolgantes como lutas, ou seja, independente do
gue seja a atividade fisica o importante é que as pessoas passem a fazer atividades
fisicas. (CIVINSKI, 2011)

Conforme Goncalves (2001), por muito tempo se tinha a concepcédo de que
academia era um lugar para poucos, pois se tinha a concepcéo de que era apenas
para jovens, ou membros da alta sociedade que estavam em busca do corpo perfeito,
nao se associava a academia a lugar para se buscar saude, qualidade de vida,

somente as considerava um lugar para ganhar musculatura ou perder gorduras.
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Também se tinha o entendimento do profissional de educacao fisica como um mero
treinador de exercicios fisicos, musculagéo, ndo se dava o devido valor a formacgéo
desse profissional, sé com o passar dos anos € que as pessoas foram mudando suas
concepcgdes e comecaram a nao sé ver, como buscar por academias como passaram
a apreciar o profissional de educacao fisica, pois comecaram a perceber e reconhecer

a sua importancia em funcdo de uma vida saudavel.

Indicam que nos dltimos anos, tem sido cada vez maior o nimero de pessoas
gue procuram as Academias em busca da pratica de atividade fisica.
Acreditava-se, no inicio, ser um modismo passageiro, mas o tempo mostrou
gue realmente ha um interesse pela melhoria da salde e da qualidade de
vida. (PEREIRA; GUISELINI apud ZANETTE, 2003, p.13).

Diante dessa nova concepc¢édo de pensamentos onde as pessoas comegam a
tomar consciéncia do valor de frequentar uma academia como buscar orientagao,
prescricdo e até estimulos de um profissional de Educacéo Fisica € que passaram a
ter outra clientela que se difere entre jovens a idosos sem distin¢des de classe, ambos
buscando por bem mais do que um corpo escultural e sim por qualidade de vida. “ A
melhora da qualidade de vida de uma populacdo pode estar relacionada com o
aumento do conhecimento sobre fatores de risco que conduzem a doencgas crénicas”.
(RODRIGUES, 2013)

Segundo Pereira apud Freitas (2013), o profissional € a diferenca na questao
academia como qualidade de vida, pois a crescente procura por personal trainer
deixa, evidente a necessidade das pessoas em terem a presenca de profissional, para
orientar, motiva, cobrar, despertar sua atencdo e cada vez mais as satisfacdes esta
acontecendo, podemos ressaltar que pelo fato do contato humano, mesmo que
verbal, porque as pessoas diante dessa correria cotidiana necessitam de atencéo, de
preocupacao, ou melhor, de alguém, que as orientem, porque se levar em conta que
a maioria sabe dos grandes riscos de se ter uma vida sedentaria, mas muitas vezes
se sente desmotivada em fazer algo para mudar esta situacao e o profissional esta
mudando esta desmotivacao e revertendo para autoestima, demonstrando o quanto

cada um é importante.

Algumas caracteristicas indispensaveis ao professor de Educacdo Fisica,
especialmente se referindo aqueles que trabalham em academias: deve ser
criativo, comunicativo, solicito, prestativo, inspirar confianga a respeito de
seus procedimentos, se relacionar bem com os alunos, chama-los pelo
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nome, se preocupar quando faltam, se manter atualizado e informado entre
tantas outras. (PEREIRA apud FREITAS, 2013, p.15)

A academia ndo é mais um lugar que tinha uma clientela jovem, a clientela
aumentou e diversificou muito, a academia atende a varios clientes desde, o jovem
gue esta preocupado apenas com o corpo, ao adulto que busca por melhorias tanto
de habitos saudaveis, como de salde e o idoso que preza por salde com qualidade,
mas em fim todos prezam por bem estar, um lugar que lhe de atencéo, estimulagéo,
motivacdo, compreensao, paciéncia, dedicacao e orientacdo, atendimento, respeito,
atendimento e resultados positivos. A academia que atende estd tematica consegue
abranger um publico bem maior e uma grande diversidade de pessoas, por isso que
esse ramo vem crescendo cada vez mais nos mercados, assim como a valorizacao
de seu profissional. (PEREIRA apud FREITAS, 2013).

3. METODOLOGIA

3.1 TIPO DE PESQUISA

A pesquisa foi embasada em uma pesquisa de campo onde a mesma é
pautada em obras e artigos cientificos, também na pesquisa de campo, conforme
Compiani e Carneiro (1993), o campo € “cenario de geragao, problematizagao e critica
do conhecimento, onde o conflito entre o real e as ideias ocorre com toda a
intensidade”

Trata-se de uma pesquisa exploratéria e descritiva com o objetivo de descrever
as caracteristicas de um determinado grupo de idosos e seus comportamentos
relacionados ao estilo de vida, por ter questdes fechadas assume carater quantitativa
sendo objetivo apontar por meio de numeros a frequéncia e a intensidade dos

comportamentos de determinados individuos da terceira idade estudados.

3.2 POPULACAO E AMOSTRA

3.2.1 Populacéao
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A populagéo do estudo foi composta por idosos acima de 60 anos de ambos
0S sexos, residentes nos municipios de Palmital e Candido de Abreu, Pr.

3.2.2 Amostra

Para amostra foram selecionados idosos de ambos os sexos com 60 anos
acima, frequentadores do Clube dos Idosos de s&o Vicente de Paulo e do grupo da
Terceira idade que faz parte do Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos
de Candido de Abreu, Pr. Aproximadamente 15 (quinze) idosos de cada municipio de
ambos sexos. Totalizando aproximadamente 30 (trinta) idosos participantes.

Fizeram parte do estudo todos os idosos que aceitaram participar da pesquisa
configurando-se em uma amostra probabilistica. A principal caracteristica da amostra
probabilistica € o fato de todos os elementos da populacdo terem a chance de ser
escolhidos. A probabilidade de participar da amostra € conhecida, podendo ser
aleatdria simples (sortear em uma tabela de nimeros aleatorios), sistematica (definir
um critério para o acesso a lista e de quantos e quantos numeros sera retida a
escolha), por grupos ou subgrupos, ou por etapas (PERRIEN; CHERON; ZINS, 1984).

3.3 INSTRUMENTOS E PROCEDIMENTOS

3.3.1 Instrumentos

Como instrumento da pesquisa foi utilizado questionarios com questdes
fechadas denominado Pentaculo do Bem-estar (NAHAS, 2001), (ANEXO 1) que
determina o perfil do Estilo de vida individual gerando um mapa de avalia¢do que sao
representadas de forma ilustrativa em um pentaculo, demonstrando 0s cinco
componentes que contribuem para qualidade de vida dos idosos. Os componentes
sdo: Nutricdo; Atividade Fisica; Comportamento Preventivo; Relacionamento Social,

Controle de Estresse. As perguntas de cada componente tém valores de 0 (zero) a 3
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(trés), quanto mais préxima do valor 3(trés) melhor € a atitude do individuo com
relacdo ao item avaliado. No questionario proposto por NAHAS (2001) foi acrescido
guestdes de caracterizacdo da amostra.

3.3.2 Procedimentos

Inicialmente foi realizado uma visita aos locais pretendidos para a realizacao
da pesquisa: Clube de idosos S&o Vicente de Paulo em Palmital, PR e o grupo da
Terceira idade que faz parte do Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos
do municipio de Candido de Abreu, Pr.

Em data previamente agendada foi realizada a coleta de dados. Como
procedimento optou-se por entrevista individual, acredita-se que dessa forma sera
anulado viés de interpretacéo, tendo em vista a dificuldade de entendimento e ou de
acuidade visual de alguns idosos. Pesquisa €, portanto, o caminho para se chegar a
ciéncia, ao conhecimento. A entrevista € uma das técnicas de coleta de dados
considerada como sendo uma forma racional de conduta do pesquisador,
previamente estabelecida, para dirigir com eficacia um conteddo sistematico de
conhecimentos, de maneira mais completa possivel, com o minimo de esforco de
tempo. (ROSA; ARNOLDI, 2006).

3.5 ASPECTOS ETICOS

Essas coletas foram feitas respeitando alguns cuidados éticos, mantendo em sigilo
nomes, autorizacado para Clube do Idoso de Palmital —-PR e para Assisténcia Social
do municipio de Candido de Abreu — Pr. (ANEXO 2)

Para cada idoso participante do estudo foi solicitado assinatura no termo de livre

consentimento esclarecido, para realizacao do questionario. (ANEXO 3).

3.4 ANALISE DE DADOS
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Os dados apos coletados serdo analisados mediante as estatisticas descritiva,
utilizando-se da média e frequéncia utilizando da porcentagem e numeros da

tabulacdo onde serdo apresentados em graficos para melhor entendimento do estudo.

4. DISCUSSAO DOS RESULTADOS

Neste estudo participaram trinta (30) idosos, sendo quinze (15) idosos do
municipio de Candido de Abreu e quinze (15) do municipio de Palmital. Dos
participantes do estudo no geral 23% € do sexo masculino e 77% do sexo feminino,
j& no municipio de Candido de Abre a divisdo entre os géneros foi a seguinte: 80%
feminino e 20% masculino, e em Palmital 73% s&o mulheres e 27% s&o homens.
Observa-se que tanto no geral como na divisdo de géneros por municipio as mulheres

sao predominantes.
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De acordo com Camargo et al. (2000). Em 2000, ao atingir os 60 anos, 0s
homens paulistanos podiam esperar viver, em média, 17,6 anos, dos quais 14,6 (83%)
seriam vividos livres de incapacidade funcional. As mulheres na mesma idade podiam
esperar viver 22,2 anos, dos quais 16,4 anos (74%) seria livre de incapacidade
funcional. Dos anos com incapacidade funcional, os homens viveriam 1,6 ano (9%)

com dependéncia, contra 2,5 anos (11%) para as mulheres.

Ao se questionar sobre os habitos alimentares buscaram-se informacdes
acerca de quantidade de frutas, alimentos gordurosos, doces e numero de refeicées

realizadas diariamente.

A necessidade por avaliacdo e intervencdo nutricional € particularmente
crucial neste grupo etario, em quem a incidéncia de doencas cronicas é muito
prevalente e uma infinidade de fatores sociais e econdmicos aumentam a
possibilidade de erro nutricional. Os resultados destes estudos frequentemente
indicam que os individuos idosos estdo em risco nutricional ou em risco de
desnutricdo. (MORIGUTI, et. al., 1998)

No estudo comparativo observou-se que quanto ao estado nutricional os
idosos do municipio de Candido de Abreu apresentaram-se “Regular’. Sendo a
ingestao de alimentos gordurosos a variavel que apresentou maior negatividade. E
guanto ao estado nutricional os idosos do municipio Palmital apresentaram-se
“‘Regular’. Sendo a ingestao de alimentos gordurosos a variavel que apresentou maior
negatividade. (CONFORME OBSERVA-SE NO GRAFICO 1).

Recco et al. (2006), relata que os alimentos gordurosos comegcam a se tornar
indesejados, as refeicbes exageradamente caloricas sao rejeitadas, a autoestima
aumenta com a melhora na estética corporal, a resisténcia fisica € aumentada e a

produtividade e capacidade de trabalho séo favorecidas.

O municipio de Palmital também apresentou indices regulares no que tange a

“Nutricao”

GRAFICO1: Nutricdo dos idosos participantes do estudo
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Quanto a pratica de atividade fisica, pesquisou-se informacfes acercada
realizacdo de 30 (trinta) minutos de atividades moderadas ou intensas, de forma
continua cinco ou mais dias na semana, se ao menos duas vezes por semana faz
exercicios que envolvam forca e alongamento muscular e se no dia a dia caminha ou
pedala até como meio de transporte.

A saude e a aptidao fisica sdo qualidades de positivas que estéo relacionadas
ao bem-estar, a qualidade de vida e a prevencdo de doencas cardiovasculares
(DCVs) e cronico-degenerativas, considerada a principal causa de morte nos idosos.
Outros aspectos como o0 sedentarismo, a incapacidade e a dependéncia sdo a
maiores adversidades da saude relacionadas ao processo de envelhecer.
(MOREIRA, 2001).

Na comparacdo que se trata de atividade fisica, realizado pelos idosos do
municipio de Candido de Abreu os numeros apresentados nessa pesquisa foram
‘regulares”. Sendo que os exercicios que envolvem alongamento ou forga muscular
foi a variavel que apresentou maior positividade, justamente pelo fato dessas pessoas
frequentarem semanalmente aulas com a participacdo do profissional de Educacao
Fisica. E quanto a Palmital, tratando de atividade fisica o indice também foi regular.
Sendo que os exercicios que envolvem alongamento ou forca muscular foi a variavel
gue apresentou maior positividade, justamente pelo fato dessas pessoas
frequentarem semanalmente aulas com a participacdo do profissional de Educacao

Fisica.
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Exercicios de alongamento, por serem de facil aplicacdo e aprendizagem,
tornam-se uma opc¢ao simples e eficaz na melhora da capacidade funcional e
qualidade de vida de individuos idosos. (GALLO, et.al., 2012).

GRAFICO 2: Atividade Fisica dos idosos participantes do estudo
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Ao indagar a respeito de comportamento preventivo demandou-se sobre o
controle da pressao arterial, niveis de colesterol se eram fumantes ou ingerem bebida
alcodlica com moderacdo ou quando dirigem sendo o caso, se usam 0O cinto e
respeitam normas de seguranca no transito.

Cupertino, Rosa e Ribeiro (2007), relatam que também foi encontrada
correlacdo entre as categorias evitar fatores de risco e a ado¢cédo de comportamentos
preventivos como alimentacdo e exercicios, demonstrando que os idosos que
destacam o risco também enfatizam a prevencao.

Neste levantamento comparativo observou-se que no que se refere a
comportamento preventivo os idosos do municipio de Candido de Abreu obtiveram
indices “positivos”. Destacando que nao se encontrou fumantes ou consumidores de
bebida alcodlica entre os entrevistados. E quanto a Palmital no que se refere a
comportamento preventivo teve indices “positivos”. Destacando-se que sempre usam
sinto de seguranca e respeita as normas de transito, nunca ingerindo alcool se dirige.

Assim é que, de um modo geral, os grupos de maior risco em relacdo a

hipertenséo arterial, e, de médias mais elevadas de pressédo, podem ser identificados
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por caracteristicas como o habito do fumo e a ingestdo regular de bebida
alcoolica. (KLEIN; ARAUJO, 1985)

GRAFICO 3: Comportamento preventivo dos idosos participantes do estudo
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Ao questionar sobre o relacionamento social procurou-se saber como é a
convivéncia desses idosos no meio da sociedade, se estao felizes, se participam de
forma satisfatoria de grupos ou reunioes e se sd0 ativos no meio em que vivem.

Ao se tratar de relacionamento social o municipio de Candido de Abreu
apresentou dados bem “positivos”, notando-se nha pesquisa, que quando
guestionados, esses idosos se mostraram bem felizes em compartilhar essa vida, em
comum com os diversos amigos do grupo. E quanto a Palmital ao se tratar de
relacionamento social os indices deram “positivos”. Os idosos procuram estar ativos
em sua comunidade, sentindo se util em seu ambiente social, cultivando amigos e
felizes com seu relacionamento. Assim, parece que a capacidade de interagir
socialmente é fundamental para o idoso, para conquistar e manter redes de apoio
social e, consequentemente, garantir melhor qualidade de vida (GRAY; VENTIS;
HAYSLIP, apud CARNEIRO et al 2007).

GRAFICO 4: Relacionamento Social dos idosos participantes do estudo
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Ainda neste estudo também foi questionado com os entrevistados sobre seu
controle de estresse, se reservam um tempo do dia para relaxar, se quando
contrariados em uma discussao se alteram e se além do periodo dedicado ao trabalho
também reservam um tempo para o lazer.

O Municipio de Candido de Abreu apresentou entre seus idosos numeros
“positivos”, sendo que a maioria reserva um tempo para relaxar, estdo sempre
encontrando uma folga para dedicar-se ao lazer e se envolvidos em uma discussao
na maioria das vezes mantem procuram manter a calma sem se alterarem. Quanto
ao controle de estresse os idosos de Palmital apresentaram indices “positivos”. E o
destaque € equilibrar o tempo dedicado ao trabalho com o tempo dedicado ao lazer.

De acordo com Pereira (2018), as pessoas que sempre fizeram atividade fisica
mostram-se mais confiantes e emocionalmente mais seguras. Para estas autoras,
idosos fisicamente ativos tendem a ter melhor salde e mais facilidade para lidar com
situacOes de estresse e tensao e atitudes mais positivas para o trabalho, reforcando a
correlagdo forte que existe entre satisfacdao na vida e atividade fisica. As autoras
apontam que estudos sobre a relacdo entre atividade fisica e satisfacao de vida
mostram que os sentimentos positivos de autoestima e autoimagem sao prevalecentes

em tal relacao.

GRAFICO 5: Controle de estresse dos idosos participantes do estudo
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Sobre os indices gerais dos dois municipios os resultados obtidos apos a pesquisa

foram positivos, com o0 municipio de Candido de Abreu apresentando nimeros um

pouco mais expressivos do que o municipio de Palmital, enquanto que regularidade

foi mais favoravel a palmital. Outra situacdo observada nesse estudo foi de que néao

se existe grande porcentagem negativo num contexto geral para os dois municipios.

GRAFICO 6: indices gerais dos participantes do estudo nos Municipios de Candido
de Abreu e Palmital.
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Na velhice ocorrem constantes transformagdes. A dificuldade de lidar com as
mesmas esta explicita na fala dos sujeitos. Vive-se o luto constantemente, seja ele
por perda de pessoas queridas, mudancas no corpo, na saude, papéis sdo deixados
para tras, etc. Como citado anteriormente, o0 idoso passa por uma nova crise de
identidade. O acompanhamento psicolégico pode trazer muitos beneficios, auxiliando
a elaborar os fatores desencadeantes de crises e a tomar um novo posicionamento
frente ao envelhecer, estruturando sua nova identidade.

E significativo que haja assisténcia, por parte das instituicdes, para suprir as
necessidades do idoso e de sua familia, dando apoio e orientacdo a ele e a familia
para que seja possivel lidar de forma mais adequada e saudavel com as questfes
gue emergem na velhice. Por meio do cuidado, respeito e lazer, o idoso pode

enfrentar todas essas transformacdes, satisfeito consigo proprio e com a vida.
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5.0 CONSIDERACOES FINAIS

Ao se investigar os habitos alimentares tanto Candido de Abreu quanto Palmital
apresentaram indices “regulares”. Sendo a ingestdo de alimentos gordurosos a
variavel que apresentou maior negatividade. Ao determinar a préatica de atividade
fisica da amostra, realizado pelos idosos de Candido de Abreu e Palmital os nimeros
apresentados nessa pesquisa foram “regulares”. Sendo que os exercicios que
envolvem alongamento ou forgca muscular foi a varidvel que apresentou maior
positividade, justamente pelo fato dessas pessoas frequentarem semanalmente aulas
com a participacao do profissional de Educacéo Fisica.

Ao descrever as acdes de comportamento preventivo dos idosos tanto Candido
de Abreu como, Palmital apresentaram indices positivos. Destacando em Candido de
Abreu que ndo se encontrou fumantes ou consumidores de bebida alcodlica entre os
entrevistados, ja4 em Palmital destacou-se que sempre usam sinto de seguranca e
respeita as normas de transito, nunca ingerindo alcool se dirige.

Ao se tratar de relacionamento social dos idosos tanto o municipio de Candido
de Abreu tanto, Palmital apresentou dados bem “positivos”, esses idosos se
mostraram bem felizes em compartilhar essa vida, em comum com os diversos
amigos do grupo e procuram estar ativos em sua comunidade, sentindo se util em seu
ambiente social, cultivando amigos e felizes com seu relacionamento.

Ao investigar quais fatores contribui para o controle do estresse dos idosos
participantes do estudo tanto Candido de Abreu como, palmital apresentam indices
positivos. Estdo sempre encontrando uma folga para dedicar-se ao lazer e se
envolvidos em uma discussdo na maioria das vezes mantem procuram manter a
calma sem se alterarem. Os habitos referentes ao bem-estar dos idosos envolvidos
na pesquisa foi classificado em nutricdo, atividade fisica, salde, relacionamento
social e controle de estresse.

Tanto Candido de Abreu como Palmital os relacionamentos sociais se
destacaram com mais positividade. Por participarem de clubes e estar envolvo a
sociedade o bem-estar geral deu positivo tanto Candido de Abreu tanto, Palmital.

Os resultados obtidos da analise do bem-estar entre 0s municipios estudados,

tanto Candido de Abreu tanto, Palmital o indice negativo foi 0,00%, ja o indice Regular
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para Palmital foi de 13,33% e Candido de Abreu foi de 33,33% e quanto ao indice
positivo para palmital foi 86,67% e Candido de Abreu 66,67%.



30

REFERENCIAS
CARNEIRO, Rachel Shimba et al. Qualidade de vida, apoio social e depressédo em
idosos: relacdo com habilidades sociais. Psicologia: reflexdo e critica, v. 20, n. 2, p.
229-237, 2007.

CAMARGOS, M. C. S., Perpétuo, I. H. O., & Machado, C. J. (2005). Expectativa de
vida com incapacidade funcional em idosos em Sao Paulo, Brasil. Revista
Panamericana de Salud Publica, 17, 379-386.

CHAGAS, Mauro Heleno; LIMA, Fernando Vitor. Musculacao variaveis
estruturais: variaveis estruturais. Belo Horizonte: Casa da Educacéo Fisica, 2008.

CIVINSKI, Cristian; MONTIBELLER, André; DE OLIVEIRA, André Luiz. A
importancia do exercicio fisico no envelhecimento. Revista da UNIFEBE, v. 1, n.
09, 2011.

COMPIANI, M. & CARNEIRO, C. D. R. 1993. Os papéis (*) didaticos das excursdes
geoldgicas.Ensefianza de las Ciéncias de la Tierra, n.1-2, p.90-98.

CUPERTINO, A. P. F. B.; ROSA, Fernanda Heringer Moreira; RIBEIRO, Pricila
Cristina Correa. Definicdo de envelhecimento saudavel na perspectiva de
individuos idosos. Psicologia: reflexdo e critica, v. 20, n. 1, p. 81-86, 2007.

FREIRE, S.A. & SOMMERHALDER, C. Envelhecer nos tempos modernos In:
NERI, A.L. & FREIRE, S.A. (ORGS.). E por falar em boa velhice. Campinas, SP.
Papirus, 2000.

FREITAS, Whashington Deleon Ferreira de. A importancia do profissional de
Educacéo Fisica na orientacdo da musculagédo. 2013.

GALLO, Luiza Herminia et al. Alongamento no Programa de Atividade Fisica para
Terceira ldade (PROFIT): promovendo a melhora da capacidade funcional em
idosas. Revista de Terapia Ocupacional da Universidade de Sdo Paulo, v. 23, n.
1, p. 1-6, 2012.

WORLD HEALTH ORGANIZATION et al. Envelhecimento ativo: uma politica de
saude. 2005.

INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA. Sintese de
Indicadores Sociais: Uma andlise das condicdes de vidada populacéao
brasileira. Rio de Janeiro: IBGE, 2013.

KLEIN, Carlos Henrique; ARAUJO, José Wellington Gomes de. Fumo, bebida
alcodlica, migracao, instrucdo, ocupacao, agregacao familiar e presséao arterial em
Volta Redonda, Rio de Janeiro. Cadernos de Saude Publica, v. 1, p. 160-176, 1985.



31

MCARDLE, W. Fisiologiado exercicio: energia, nutricdo e desempenho humano.
Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2008.

MENDES, Marcia R.S.S. Barbosa et al. A situacéo social do idoso no Brasil: uma
breve consideracdo. Acta paul. enferm., S&o Paulo, v. 18, n. 4, p. 422-426. Dez.
2005.

MEDEIROS, Aline Carolina. Qualidade de Vida: Um desafio para os aposentados
da CELESC. Trabalho de Concluséao de Curso — Servi¢o Social. UFSC, 1999.

MESSINA, Monica. Dimensdes do envelhecer na contemporaneidade. Estados
Gerais de Psicanalise: Segundo Encontro Mundial. Rio de Janeiro, 2003

MOREIRA, Carlos Alberto. Atividade fisica na maturidade: avaliacao e prescricao
de exercicios. Rio de Janeiro: Sindicato Nacional dos Editores de Livros, 2001.

MORIGUTI, Julio Cesar et al. Nutricdo no idoso. Oliveira JED, Marchini, JS.
Ciéncias nutricionais. Sao Paulo: Sarvier, 1998.

MORAGAS, Ricardo Moragas. Gerontologia Social: envelhecimento e qualidade de
vida. 2° ed. Sdo Paulo: Paulinas, 2004.

NAHAS, Markus Vinicius. Atividade fisica, saude e qualidade de vida: conceitos e
sugestbes para um estilo de vida ativo. 2° ed. Londrina: Midiograf, 2001.

NAHAS. Atividade fisica saude e qualidade de vida: conceitos e sugestbes para
um estilo de vida ativo. 3. ed. Londrina: Midiograf, 2003.

NERI, Anita Liberalesso. Psicologia do envelhecimento. Campinas, SP: Papirus,
1995.

PEREIRA, Everton Pileski et al. Atividade fisica e estilo de vida de idosos com idade
entre 60 a 69 anos. Revista Digital Efdesportes. Buenos Aires, 2008.

RAUCHBACH, Rosemary. A ATIVIDADE FISICA PARA 32
IDADE: ENVELHECIMENTO ATIVO UMA PROPOSTA PARA VIDA. 3. ed. Londrina:
Midiograf, 2001.

RECCO, Paulo Robson de Castro. Fatores que influenciam a qualidade de vida na
terceira idade. 2006.

REVISTA BRASILEIRA DE GERIATRIA E GERONTOLOGIA. Rio de Janeiro:
Universsidade do Estado do Rio de Janeiro, v. 16, n. 4, 10 out. 2013.

RICHARDSON, Roberto Jarry. Pesquisa Social: métodos e técnicas. 32 ed. Sao
Paulo: Atlas, 2007.



32

RIOS, L.F. Manual de Psicologia Preventiva. Madrid: Siglo Veintiuno de Espafa
Ed. 1994.

SABA; MANOLE. ADERENCIA: PRATICA DE ATIVIDADE FISICA EM
ACADEMIAS. Sdo Paulo: Manole, 2001.

SIMOES, R. (Qual)idade de vida na (qual)idade de vida. In: MOREIRA, W. W.(org.)
Qualidade de vida: complexidade e educacao. Campinas: Papirus, 2001

SIMOES, Regina. Corporeidade e terceira idade: a marginalizac&o do corpo idoso.
Piracicaba: Unimep, 1994.

SOUZA, Laiza Danielle de; RAUCHBACH, Rosemary. O idoso e a pratica da
musculacgao. Curitiba: Supergraf, 2004.

SOUSA, Liliana; GALANTE, Helena; FIGUEIREDO, Daniela. Qualidade de vida e
bem-estar dos idosos: um estudo exploratorio na populacdo portuguesa. Revista de
Saude Publica: saude publica, Aveiro, v. 37, n. 3, p.01-01, 2003.

SOCIEDADE BRASILEIRA DE MEDICINA DO ESPORTE (Curitiba). Atividade fisica
e saude na infancia e adolescéncia.Curitiba: Revista Brasileira de Medicina e
Esporte, 1998.

ZANETTE; TORRILLA, Elisangela. Analise do perfil dos clientes de academias de
ginastica: o primeiro passo para o0 planejamento estratégico. Porto Alegre:
Universidade Federal do Rio Grande do Sul Escola de Engenharia Mestrado
Profissionalizante, 2003.



