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APRESENTACAO

A nutricdo € uma ciéncia relativamente nova, mas a magnitude de sua importancia
se traduz na amplitude de areas com as quais dialoga. No éambito das ciéncias
basicas, desde longinquos tempos, atribui-se o reflexo de sintomas provocados
por deficiéncias nutricionais a diminuicdo no consumo de determinados alimentos.
A integracdo da nutricdo com outras disciplinas do campo das ciéncias da saude
proporcionou o0 entendimento dos processos fisiopatolégicos e a identificacdo de
marcadores bioquimicos envolvidos no diagnostico das diferentes doencas carenciais.
Mais recentemente, os avangos tecnoldgicos permitiram a elucidagéo dos complexos
mecanismos moleculares ligados as diversas doengas crbnicas, condicdo que
elevou a nutricdo a um novo patamar. Esses avangcos também contribuiram para a
identificacdo cada vez mais refinada de componentes dos alimentos com potencial
bioativo e impactou diretamente o desenvolvimento de produtos alimentares.

Aliado ao conhecimento dos efeitos bioldgicos individuais dos diversos
componentes dos alimentos, cabe salientar a importancia de uma viséo integral
do alimento, tanto do ponto de vista quimico, se considerarmos, por exemplo, a
influéncia do processamento sobre a bioacessibilidade desses componentes nas
diferentes matrizes, mas também sob o aspecto humanistico do alimento, em toda a
sua complexidade, considerando diferentes niveis, como o cultural, social, ideoldgico,
religioso, etc. Merecem destaque, também, os avancos politicos traduzidos pela
institucionalizacdo das leis de seguranca alimentar e nutricional e a consolidagcéao
do direito humano a alimentacdo adequada, que trouxeram perspectivas sociais e
econbémicas para o campo da saude coletiva no pais.

A presente obra Avancos de Desafios da Nutricdo no Brasil 2 publicada no
formato e-book, traduz, em certa medida, este olhar multidisciplinar e intersetorial da
nutricdo. Foram 32 artigos submetidos de diferentes areas de atuagéo, provenientes
de instituicdes representativas das varias regides do pais: alimentagao coletiva, ensino
em nutricdo, nutricdo e atividade fisica, nutricdo clinica, saude coletiva, tecnologia,
analise e composicao de alimentos e produtos alimentares. Assim, o livro se constitui
em uma interessante ferramenta para que o leitor, seja ele um profissional, estudante
ou apenas um interessado pelo campo das ciéncias da nutricdo, tenha acesso a um
panorama do que tem sido construido na area em nosso pais.

Alexandre Rodrigues Lobo
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MUDANCAS DA CAPACIDADE FUNCIONAL DE
IDOSOS ATIVOS E INSTITUCIONALIZADOS
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RESUMO: o exercicio fisico pode proporcionar
manutengdo ou melhora da capacidade
funcional. No entanto, idosos que vivem em
comunidade e idosos institucionalizados
apresentam diferentes niveis de atividade
fisica, doencas e relagdes sociais. Todos esses
fatores sdo agravantes para o aumento da
dependéncia funcional e risco de ébito. Objetivo:
analisar as mudancas na capacidade funcional

Avancos e Desafios da Nutricdo no Brasil 2

de idosos praticantes de hidroginastica e
idosos institucionalizados, apdés sete meses
de acompanhamento. Métodos: trata-se de
um estudo de coorte, com amostra final de
18 idosos, de ambos os sexos, com idade
média de 74,3 anos. Foram divididos em dois
grupos: grupo hidroginastica (GH — n=08) e
institucionalizados (Gl — n=10). Para identificar
a capacidade funcional foram realizados a
bateria proposta por Rikli e Jones (1999). Para
analise intergrupos utilizou-se Mann-Whitney
e para
também foi utilizado o delta percentual (A%)

intragrupos foi utilizado Wilcoxon;
intragrupos no programa SPSS (SPSS inc.
Chicago. IL), versao 20 e o foi adotado nivel
de significancia inferior a 5%. Resultados: apos
sete meses de acompanhamento os idosos
diminuiram a forca de membros superiores
(p=0,043) e agilidade/mobilidade (p=0,003).
O Gl apresentou piores resultados em todos
os testes, quando comparados ao GH. Além
disso, o Gl apresentou reducdo de 56,20%
na capacidade cardiorrespiratoria (p=0,046) e
reducéo de 135,43% na mobilidade/agilidade
(p=0,008), enquanto o GH reduziu 450% na
flexibilidade de membros inferiores (p=0,018).
Conclusao: embora tenha ocorrido redugao da
capacidade funcionalde maneirageral, 0sidosos
institucionalizados foram os que apresentaram
maiores mudancas na funcionalidade.

PALAVRAS-CHAVE: Idosos; Instituicoes de
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longa permanéncia; Exercicio fisico; Hidroginastica; Capacidade funcional.

ABSTRACT: Physical exercise can provide maintenance or improvement of functional
capacity. However, elderly people who lives in community and institutionalized elderly
people show different levels of physical activity, sickness and social relationships. All of
those factors contribute to increased functional dependency and risk of death. Objective:
To analyze changes in functional capacity of elderly people who practice water aerobics
and institutionalized elderly people, after seven months of observation. Methods: it is
about a cohort study with final sample of 18 elderly persons, male and female, with
median age of 74.3 years old. They were divided in two groups: water aerobics group
(GH — n=08) and institutionalized (Gl — n=10). In order to identify functional capacity it
was applied the test battery proposed by Rikli and Jones (1999). The analysis between
groups was made with Mann-Whitney and in intergroup analysis was used Wilcoxon;
it was also utilized delta percentage (A%) intergroups in SPSS software (SPSS inc.,
Chicago, IL), version 20 and significance level below 5%. Results: after seven months
of observation the elderly people lowered strength in higher limbs (p=0,043) and agility/
mobility (p=0,003). Gl showed the worst results in all tests, when compared to GH.
Futhermore, Gl presented reduction of 56,20% in cardiorespiratory capacity (p=0,046)
and 135.43% reduction in mobility/agility (p=0.008), while GH lowered 450% flexibility
of lower limbs (p=0.018). Conclusion: even though occurred reduction of functional
capacity in a general manner, the elderly people were the ones who showed greater
changes in functionality.

KEY-WORDS: Elderly people, long-term Institutions, physical rxercise, eater aerobics,
functional capacity.

INTRODUGCAO

Atualmente, os muitos anos de vida ja ndo sao mais exclusivo as pessoas dos
paises de primeiro mundo, uma vez que isso se tornou um fenémeno mundial (ARAUJO.
Et. al., 2010). segundo o Instituto Brasileiro de Geografia Estatistica (IBGE) (2017): o
Brasil continuara aumentando o percentual de pessoas na terceira idade e no ano
de 2030 a quantidade de idosos sera maior que a de criangas de até 14 anos, esse
aumento ocorrera por diversos fatores, tais como: diminuicdo da taxa de fecundidade;
aumento do ingresso das mulheres no mercado de trabalho; facil acessibilidade e
divulgacao sobre orientacdo dos métodos contraceptivos, facilitando o planejamento
familiar; implantacdo do saneamento basico; avanco farmaco e tecnol6gico médico
tudo isso vem colaborando para melhorias das condi¢cbes de vida do brasileiro e assim
tem diminuido os indices de mortalidade do pais. (RAMOS. et al., 2005).

Por outro lado, todo esse avancgo nas condi¢cdes de vida resultou a diminuigdo no
tempo de cuidado dos brasileiros para com os seus familiares, tornando necessario
a presenca de um profissional capacitado a prestar cuidados basicos aos idosos de
algumas familias, principalmente aquelas que possuem idosos dependentes funcionais.
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Os cuidados prestados por um profissional capacitado para isso pode ser feito no
proprio lar do individuo ou em uma instituicdo de longa permanéncia (ILPI) tendo essa
um aumento em sua procura nos Gltimos anos (ARAUJO et al., 2010).

A literatura aponta que a capacidade funcional (CF) e a pratica de exercicio fisico
(EF) possuem uma intima ligacao. A American College Sport Medicine (ACSM), (2009)
e Hunter. et al. (2001) encontram em seus estudos que o EF pode proporcionar o
retardamento do progresso degenerativo das CF provenientes do envelhecimento.
Os estudos também verificam que existe a possibilidade de alterar o processo de
envelhecimento com a pratica de EF, pois ele pode melhorar os niveis de CF e diminuir
ou prevenir o0 grau de dependéncia dos idosos (UENO, 1999).

Sabendo que a pratica de EF esta intimamente ligada aos ganhos e preservagdes
da CF e nao somente ela, porque, por sua vez, a interacdo social também pode ter
suma importancia nessa preservacao. Foi verificado em um trabalho realizado por
Pinto e Oliveira (2015), onde as autoras concluiram que um dos fatores importantes
guando se fala em alcancar o envelhecimento de forma saudavel e com independéncia
funcional é ter uma construcdo de boas relacbées sociais, ndo sé na terceira idade
como muitos entendem, e sim ao longo de toda vida, pois essas construcdes quando
mantidas interferem de forma positiva na manutengéao das CF dos idosos.

Araujo. et. al. (2010), apontou em seus estudos que atualmente no Brasil vem
ocorrendo um aumento na internagcdo de idosos em ILPIl, em alguns casos essas
instituicbes erram por excesso de zelo e/ou por desamparo do residente. Os idosos
gue séo internados, normalmente, ja apresentam quadro de diminuicao de suas CF e
por esse motivo sao internados, a partir da internacéo eles passam adotar um estilo de
vida ainda mais inativo tornando-os cada vez mais dependentes para realizarem suas
atividades de vida diarias (AVD’S).

Freitas e Scheicher, (2010) mostram em seu trabalho que a qualidade de vida de
idosos institucionalizados apresentaram baixos indices, principalmente nas ILPI que
nao possuem programas de EF, colaborando com a ideia que o EF pode manter ou até
mesmo causar ganhos nas CF de idosos residentes, e assim resultar no aumento de
qualidade de vida dos institucionalizados.

Sabendo do envelhecimento da populagdo do Brasil; do aumento no numero
de internacées em ILPI e dos poucos estudos no seguinte formato encontrados na
literatura, resolvemos comparar as CF dos idosos de um grupo institucionalizado
com um grupo ativo fisicamente. Dessa forma, o objetivo desta pesquisa é analisar
as mudancas na capacidade funcional de idosos institucionalizados e idosos ativos
fisicamente ao longo de 7 meses.

METODOS

A amostra deste estudo € composta por dois grupos de idosos, sendo um grupo
de residentes em ILPI e outro de ativos fisicamente (praticantes de hidroginastica) que

Avancos e Desafios da Nutricdo no Brasil 2 Capitulo 18




foram avaliados duas vezes.

O grupo de idosos ativos fisicamente sdo praticantes de hidroginastica do
Expansivo Colégio e Curso, localizado no municipio de Natal/RN na Rua Adauto
Freire, n° 50- Pajucara.

A ILPI onde fizemos as avaliag¢des é intitulada como: Lar do Ancidao Evangélico-
LAE, localizada no municipio de Natal/RN, fundada em 14 de outubro de 1984 por
duas mulheres membras da Igreja Presbiteriana; essas mulheres de inicio resolveram
construir uma casa onde pudessem acolher mulheres vilvas, mas a instituicao foi
tomando maiores proporcdes e veio se tornar um abrigo de idosos, ndo sé evangélico
e sim de todas as crencas.

O grupo de idosos praticantes de hidroginastica do Expansivo € composto por
35 idosos. A primeira avaliacao feita no grupo hidroginastica (GH) foi realizada em 17
idosos, sendo esses 11 mulheres e 06 homens com idade entre 60 até 86 anos em
fevereiro de 2017 nos horarios de 07:00h as 08:00h. A segunda coleta de dados deste
grupo foi realizada ap6s 07 meses, ou seja, no més setembro de 2017 nos horérios de
07:00h as 08:00h em 08 idosos, sendo esses 05 mulheres e 03 homens.

O LAE encontra-se atualmente com 35 idosos institucionalizados. A primeira
coleta de dados no grupo institucionalizados (Gl) foi realizada em 16 idosos, sendo
esses 06 mulheres e 10 homens com idade entre 61 até 95 anos no més de setembro
de 2016 nos horarios entre 08:00h as 09:00h. A segunda coleta de dados deste grupo
foi realizada ap6s 07 meses, ou seja, em abril de 2017 nos horéarios entre 08:00h as
09:00h. em 10 idosos, sendo esses 03 mulheres e 07 homens.

Os critérios de inclusédo para os dois grupos foram: apresentar idade igual ou
superior a 60 anos, independente do sexo e raca, ser residente em ILPI ou praticante
de hidroginastica, ser independente funcional e que concedam seu consentimento
expresso informado para participacéo do estudo.

O critério de exclusao do Gl foi: desengajamento da instituicdo e retorno aos
familiares durante os 07 meses de avaliagcao.

O critério de exclusao para o GH foi: desisténcia do treinamento de hidroginastica
durante os 07 meses de avaliagao.

Algumas limitacbes apresentadas neste estudo foram: falta do acompanhamento
nutricional e da rotina diaria, ou seja, qualidade do sono, AVDS, condicéo
socioeconbémica, convivio familiar, vinculos afetivos e quadro de saude; falta de artigos
na literatura comparando um grupo de idosos institucionalizados com um grupo de
idosos praticantes de hidroginastica também foi uma limitacao desse estudo.

Trata-se de um estudo de coorte com amostra por conveniéncia de um grupo de
idosos residentes em uma instituicdo de longa permanéncia e outro de idosos ativos
fisicamente, praticantes de hidroginastica.

Para realizar a coleta de dados utilizamos a Bateria de Fullerton, ou seja, o teste
de Rikli e Jones (1999). Esse teste foi escolhido devido a facilidade e praticidade
de aplicacao, baixo custo, além de ser um teste capaz de avaliar os mais diversos
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parametros fisicos, desde forca muscular, flexibilidade, equilibrio e agilidade.

Na aplicacéo da bateria do teste utilizamos 03 cadeiras sem apoio lateral, com o
assento de aproximadamente 43,18 cm; 04 cronbmetros; 02 halteres, o halter para as
mulheres € de aproximadamente 02kg e para os homens é de aproximadamente 03kg;
02 fitas métrica; 02 réguas e 01 pequeno cone.

A bateria de Fullerton, ou, teste de Rikli e Jones é composto por seis tipos de
testes: O teste de levantar da cadeira; o teste de flexdo de bracgo, o teste de sentar e
alcancar os pés, o teste de levantar e caminhar (TUG), o teste de marcha estacionéria
(120 segundos) e o teste de alcancar atras das costas.

O teste de levantar da cadeira tem por finalidade avaliar a capacidade de forca
nos membros inferiores.

Para essa avaliagdo ser realizada o idoso teve de se posicionar a frente de uma
cadeira, com o0 assento de 43,18 cm, para sua seguranca, a cadeira estava encostada
em uma parede, onde o mesmo apds o sinal foi instruido a sentar-se.

Apoiando as costas de forma ereta no encosto da cadeira, com os pés fixados
no chao e os bracos cruzados na altura do ombro.

O procedimento foi repetido durante um periodo de 30 segundos e o score foi
feito pela quantidade de repeticdes.

O teste de flexdo de cotovelo tem por finalidade avaliar a forca dos membros
superiores.

Para essa avaliagao ser realizada foi utilizado uma cadeira sem apoio lateral,
onde o avaliado pudesse ficar sentado, com o halter sendo segurado pelo braco
dominante (o halter para mulheres é de aproximadamente 02kg, enquanto o halter
para homens é aproximadamente 3kg).

O idoso foi instruido a ficar com o brago dominante segurando o peso em semi-
pronacéao, estendendo o brago ao lado do corpo, e ao lado da cadeira, perpendicular
ao solo. Apds o sinal verbal do avaliador foi realizado flexdes de cotovelo até completar
a amplitude maxima do brago, ao subir o avaliado levava a palma da mé&o para a
situacao de pronacéo, e ao descer voltava a posicao da méo para a posicao inicial.

O procedimento foi repetido durante um periodo de 30 segundos e o score foi
feito pela quantidade de repeticdes.

O teste de sentar e alcancar os pés tem por finalidade avaliar a flexibilidade dos
membros inferiores, especialmente a musculatura da cadeira posterior.

Nessa avaliacdo o avaliado teve que sentar na ponta de uma cadeira, cadeira
semelhante do teste de flexdo de braco.

Para essa avaliacéo o avaliado colocou uma perna flexionada com o pé fixado
no ch&o e a outra perna em extensdo com o calcanhar no solo enquanto seu tornozelo
ficou na posicao de dorsiflexdo, entéao, esticando os bracos, o avaliado tentava encostar
com as maos sobrepostas na ponta do préprio pé da perna que estava em extensao.

Esse procedimento foi realizado de forma lenta com o intuito de alcancar ou até
passar as pontas dos dedos das méos, do seu proprio pé€. O alcance maximo teve de
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ser segurado por no minimo dois segundos, s6 assim o avaliador registrava o alcance
do avaliado, que por sua vez foi aferido por meio do uso de uma fita métrica ou régua
para metragem.

A analise foi realizada com a perna dominante em extenséo. E o score foi avaliado
da seguinte forma: caso nao toque os pés o score € negativo, caso ultrapasse o0s pés
a pontuacao é positiva.

O teste de levantar e caminhar tem por objetivo avaliar a agilidade e o equilibrio
dinémico.

Nessa avaliagdo o avaliado ficou sentado em uma cadeira que para seguranca
estava encostada em uma parede, cadeira semelhante do teste de sentar e levantar
da cadeira.

Para essa avaliagéo o avaliado se colocou na posicéao inicial que era sentado na
cadeira com o0 pé dominante pouco mais a frente do outro e as maos sobre as pernas
com o tronco pouco inclinado a frente. Ao ser dado o sinal verbal o avaliado contornou
0 mais rapido possivel um cone que distava a 2,5m da cadeira.

O score deste teste foi avaliado pelo menor tempo marcado.

O teste de marcha estacionaria durante 120 segundos avaliou a resisténcia
aerdbia, a capacidade fisica do idoso.

Nessa avaliacdo o avaliado encostou com uma das maos em uma parede e
marchou.

Para essa avaliacdo a marcha teria que resultar na subida dos dois joelhos o
mais alto possivel, um de cada vez, apds o sinal verbal do avaliador. O avaliado teve
que realizar as repeticbes do movimento de marcha durante 120 segundos.

O score deste teste foi avaliado a 01 ponto para cada vez que o joelho que iniciou
a marcha e subiu ao ponto maximo.

O teste de alcancar pelas costas foi realizado com o objetivo de avaliar a
flexibilidade dos membros superiores dos idosos.

Nessa avalicdo o avaliado ficou de pé e colocou uma das maos com os dedos
estendidos e a articulac&o do cotovelo apontando para cima, passando esse braco por
cima do proprio ombro, enquanto a outra mao também ficava com os dedos estendidos,
porém, na parte posterior da cintura. Entdo, nessa posicéo, o avaliado tentava tocar
um dedo de uma mao no outro dedo da outra mao, sendo proibido uma méao puxar a
outra.

Esse procedimento foi realizado de forma lenta com o intuito de alcancgar ou até
passar com as maos a ponta dos dedos, o alcance maximo teve de ser segurado por
no minimo dois segundos, sé assim o avaliador registrava o alcance do avaliado, que
por sua vez foi aferido por meio do uso de uma fita métrica ou régua para metragem.

O braco dominante é o que ficou por cima do ombro, neste teste. O score
foi avaliado da seguinte forma: caso néo toque os dedos o score € negativo, caso
ultrapasse os dedos a pontuacéao € positiva.

Depois de realizado o teste de aderéncia, para verificar a normalidade dos dados,
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por meio do teste de Kolmogorov-Smirnov e os dados ndo apresentarem distribuicao
normal, foi utilizado analise ndo-paramétrica para as variaveis.

As variaveis quantitativas foram apresentadas por valores de média, desvio-
padrdao, mediana e intervalo interquartil (25% - 75%). Todas as variaveis foram
distribuidas e comparadas de acordo com grupos (institucionalizados e hidroginastica).
Para a andlise intergrupos foi utilizado o teste de Mann-Whitney para amostras
independentes e para a analise intra grupo foi utilizado o teste de Wilcoxon para
amostras dependentes. Para identificar o efeito das mudancas na capacidade funcional
apo6s 7 meses de acompanhamento foi realizado o delta percentual (A%) intra grupo.
Para essa analise foi utilizado o programa SPSS (SPSS inc. Chicago. IL), versao 22 e
o foi adotado nivel de significancia inferior a 5%.

RESULTADOS

Referente as variaveis de idade e CF na amostra geral de idosos, apds o periodo
de 07 meses os dados apontaram o0s seguintes resultados: naturalmente a idade
aumentou, mas o0 que chama atencéao € que a forca de membros superiores (MMSS)
assim como a mobilidade (agilidade/mobilidade) diminuiram de uma forma significativa
estatisticamente, ap6s os 07 meses de avaliagéao.

Intervalo
Variaveis Média (DP) Mediana Interquartil p
25% - 75%
Idade. Pré 74,06 (8,31) 70,50 68,00 — 81,25 s
Idade. Pos: 74,67 (8,45) 70,50 69,00 — 82,00 '
Forca de MMII. Pré
11,11 (6,02) 10,00 6,00 — 15,50 0.082
Forca de MMII. Pés 9,06 (5,16) 9,50 5,25 -13,25 '
Forca de MMSS Pré 15,67 (7,27) 15,50 7,75 — 22,00 0.043
Forca de MMSS Pos 13,44 (7,11) 15,00 9,75-18,50 '
APT. Cardiorrespiratoria
Pré 50,28 (35,70) 34,00 17,50 — 94,00
. o 0,085
APT. Cardiorrespiratéria
) 44,44 (37,59) 31,00 12,50 - 85,50
Pés
Flexibilidade MMII Pré -8,00 (10,47) -5,00 -15,50 — 01,00 0.243
Flexibilidade MMII Pés -11,06(12,97) -8,50 -19,25 - 00,00 '
Flexibilidade MMSS Pré
-26,44(20,47) -23,00 -41,00 — -10,25 0.363
Flexibilidade MMSS Pos -38,33(20,50) -22,50 -38,75 - -13,50 '
Mobilidade e Agilidade Pré 18,83 (13,83) 9,00 8,00 — 30,25
Mobilidade e Agilidade 0,003
38,39 (42,58) 12,00 9,00 — 70,00

Pos
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Tabela 1. Descricéo das variaveis de idade e CF, da amostra geral de idosos antes e apds 7
meses de acompanhamento.

Legenda: MMII: membros inferiores; MMSS: membros superiores; APT: aptiddo DP: Desvio Padréo.

O resultado da comparacao das variaveis idade e CF inter e intra grupos, antes e
ap6s 07 meses apontaram os seguintes dados: O A%, ou seja, as mudancas nas CF
do Gl foram maiores que no GH, em outras palavras, os institucionalizados perderam
mais CF, com excecéao de flexibilidade de membros inferiores (MMII), apés 07 meses,
porém, os dois grupos sofreram perdas na CF durante esse periodo.

A avaliacao intergrupos apresentou que apenas a idade e flexibilidade de MMSS
pds n&o apresentaram diferencgas estatisticamente significativas, nas demais variaveis,
o GH apresentou melhor CF nos dois momentos analisados.

A avaliacéo intra grupos apresentaram que o Gl diminuiu a CF de maneira
estatisticamente significativa nas variaveis aptidao cardiorrespiratoria e agilidade/
mobilidade, enquanto o GH diminuiu apenas a flexibilidade de MMII.

Institucionalizados (n=10) Hidroginastica (n=8)

Variaveis
Média (DP)

Idade Pré 75,40 (9,45) 72,37 (6,86) 0,460

Idade Pos 75,90 (9,67) 73,12 (6,96) 0,444

A% 0,66% 1,04%

P 0,025 0,014

Forca de MMII Pré 7,60 (2,72) 15,50 (6,23) 0,002

Forga de MMII Pés 5,90 (4,43) 13,00 (2,72) 0,001

0% -28,00% -19,23%

P 0,107 0,440

Forca de MMSS Pré 11,30 (5,70) 21,12 (5,03) 0,001

Forca de MMSS Pos 9,20 (6,43) 18,75 (3,41) 0,002

A% -22,83% -12,64%

p 0,091 0,183

APT. Cardiorrespiratoria Pré 21,40 (9,57) 86,37 (17,23) 0,001

APT. Cardiorrespiratoria Pos 13,70 (12,13) 82,87 (14,30) 0,001

A% -56,20% -4,22%

P 0,046 0,779

Flexibilidade MMII Pré

i -14,00 (10,25) -0,50 (3,89) 0,003

Flexibilidade MMII Pés -17,70 (13,65) -2,75 (5,23) 0,010

A% -26,43% -450,00%

P 0,592 0,018

Flexibilidade MMSS Pré -36,00 (22,70) -14,50 (7,87) 0,022

Flexibilidade MMSS Pos -36,20 (24,48) -18,50 (7,21) 0,067
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A% -0,56% -27,59%

P 0,833 0,225
Mobilidade e Agilidade Pré 25,40 (14,14) 10,62 (8,30) 0,019
Mobilidade e Agilidade Po6s 59,80 (47,26) 11,62 (7,63) 0,012
A% -135,43% -9,42%
P 0,008 0,340

Tabela 2. Comparacgao das variaveis de idade e CF inter e intra grupos de Gl e GH, antes e
apds 7 meses de acompanhamento.

Legenda: MMII: membros inferiores; MMSS: membros superiores; APT: aptiddo; DP: Desvio Padrao

DISCUSSAO

O objetivo desta pesquisa foi analisar as mudancas funcionais de idosos ativos
e institucionalizados juntos e separados e depois fizemos a comparacéo delas entre
os dois grupos, ap6s 07 meses. A amostra foi composta por maior porcentagem de
idosos institucionalizados. A Tabela 1 descreve os resultados obtidos na amostra geral
dos idosos nas avaliagdes pré e pos, mostrando que houve reducdo em todas as
variaveis avaliadas com destaque para Forca de MMSS, mobilidade e agilidade que
demonstraram diminuicédo estatisticamente significativa nos valores médios pré e pos
do TUG.

Corroborando com o presente estudo, Ferrantin et al. (2007) verificou a
mobilidade funcional de idosos, os individuos institucionalizados de 80 a 89 anos
apresentaram valor médio de 26,86s no TUG, enquanto individuos mais jovens (60-69
anos) apresentam valores de 18,5s. Em estudo semelhante Terena & Taricco (2009),
destacaram a diferenca no tempo total executando o movimento de levantar de uma
cadeira entre dois grupos (um de 25 a 35 anos e outro de 60 a 65 anos), mostrando
gue houve diferenca significativa entre a velocidade que o grupo de sujeitos de 25-35
anos levanta, em relagao ao grupo de 60-65 anos.

A reducdo significativa da forca de MMSS na amostra geral (Tabela 1),
também chamou atencéo. O envelhecimento aumenta o enfraquecimento muscular,
caracterizado pela atrofia das fibras tipo Il, resultando em incapacidade funcional
(Puthoff & Nielsen, 2007), corroborando com nosso resultado o estudo de Ansai et al.
(2013), analisou a forca de preenséao palmar (FPP) em idosos atendidos pelo Nucleo de
Assisténcia Domiciliar Interdisciplinar, concluindo que em um ano, os idosos, mesmo
sob assisténcia domiciliar interdisciplinar, apresentaram perda de forca muscular
global, velocidade de marcha e desempenho fisico geral.

Elias et al. (2012) verificaram a aptidao funcional de idosos praticantes de
hidroginastica, sendo encontrado niveis intermediarios de aptidao fisica nos testes de
forca de MMSS, concluindo que para melhora da aptidao fisica funcional &€ necessario
reavaliar as aulas de hidroginastica, com o objetivo de aumentar gradualmente o
volume e intensidade dessas, alcancando assim melhora progressiva das capacidades




fisicas funcionais da populacéo idosa, fato esse pouco observado na pratica dessas
aulas, uma vez que os professores, em sua maioria, nao trabalham com intensidade
mais elevada.

O presente estudo foi composto por dois grupos, sendo o maior de idosos
institucionalizados e outro de idosos praticantes de hidroginastica, possivelmente a
ampliacao da amostra do grupo ativo possibilitaria melhor percepcéo dos efeitos da
atividade fisica sobre o envelhecimento e as capacidades funcionais. Com o processo
de envelhecimento os movimentos ficam mais lentos e a mobilidade diminui, tal fato se
explica pela prdpria caracteristica do processo de envelhecimento, pois ha diminuicao
na qualidade e quantidade das informacdes necessarias para uma mobilidade eficiente,
como a propriocepcao, forca muscular e integridade capsulo-articular (Souza et al.,
2013).

De acordo com nossos resultados, tanto os idosos institucionalizados quanto os
ativos sofreram declinio na capacidade funcional. Portanto, ao que tudo indica, essa
perda da capacidade funcional esté intimamente ligada a fragilidade e vulnerabilidade
causadas pelo processo natural do envelhecimento, uma vez que fungdes como
cognicao, mobilidade e comunicacdo sé&o progressivamente comprometidas (Lisboa
e Chianca, 2012).

Embora os dois grupos tenham sofrido com o declinio na capacidade funcional o
grupo ativo obteve escores significativamente melhores e menor redugéo, corroborando
com este resultado diversas pesquisas indicam que a participagao em programas de
atividades fisicas & uma alternativa eficaz de reduzir ou prevenir uma série de declinios
funcionais associados com o envelhecimento (ACMS. 2007). Resultado semelhante
também foi obtido no estudo de Penha et al. 2009, sobre a evolu¢ao da capacidade
funcional de 78 mulheres ativas entre 50 e 79 anos na cidade de Santos, concluindo
gue apesar das inevitaveis consequéncias do envelhecimento, existe a possibilidade
de modificar fisiologicamente este processo, através de um programa de exercicios
apropriados e de medidas preventivas de saude.

A perda progressiva da funcionalidade pode ser atribuida a algumas modificagbes
morfofisioloégicas que ocorrem com o individuo durante o processo de envelhecimento.
No grupo de idosos institucionalizado estas modificacées provocam uma reducéo da
capacidade funcional ainda mais acentuada, principalmente nas instituicbes de longa
permanéncia para idosos (ILPI) que ndo possuem programas de exercicio fisico
(Freitas e Scheicher, 2010). Nesse sentido, a pratica das atividades fisicas tem sido
consistentemente associada beneficamente para a manutencdo da funcionalidade,
reduzindo os efeitos deletérios ocasionados pelo envelhecimento (OMS, 2005).

Estudos apontam que programas de exercicio fisico € de suma importancia para
a manutengao e melhora das capacidades funcionais, inclusive a flexibilidade (ACSM,
2009; HUNTER. Et. al., 2001; UENO, 1999).

Nosso estudo verificou que ndo houve diferenga estatisticamente significativa na
flexibilidade de MMSS em idosos néo institucionalizados quando comparados a idosos
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ativos, ou seja, aos praticantes de hidroginastica. Por causa da dificuldade em encontrar
estudos que comparem idosos institucionalizados com praticantes de hidroginastica,
comparamos 0s nossos resultados com o estudo de Passos. Et. al., (2008) que analisou
dois grupos de idosos randomizadas, o grupo experimental praticante de hidroginastica
(n=18) e o grupo controle ndo praticantes de EF (n=11), durante 03 meses. Seus
resultados apontaram que os idosos praticantes de hidroginastica n&o tiveram ganhos
estatisticamente significativos na flexibilidade de MMSS quando comparados ao grupo
de né&o praticantes de exercicio fisico. Porém, indo de encontro aos nossos achados, a
pesquisa de Assuncéo. Et. al. (2015) analisou durante 05 meses grupos de idosas que
nao praticavam EF ha pelo menos 01 ano, nesse estudo havia um grupo de praticantes
de hidroginastica (n=20) e outro grupo controle (n=20). Os resultados verificaram que
o grupo praticante de hidroginastica obteve maiores ganhos na flexibilidade de MMSS
quando comparados ao grupo que nao praticavam EF, ou seja, o grupo controle.

E possivel que as diferencas desses resultados estejam relacionadas aos tipos
de exercicio executados durante as aulas de hidroginastica. Onde, provavelmente, as
praticas realizadas durante as sessoées, do grupo estudado nesse trabalho, néo foram
eficazes para produc@o ou manutencao na flexibilidade de MMSS, causando nos dois
grupos o declinio natural das capacidades funcionais provenientes do processo de
envelhecimento (UENO, 1999; MAZZEO E TANAKA, 2001). O fator inatividade fisica
na fase pré-avaliagcbes também pode ter tido forte influéncia nessas diferencas de
resultados, onde sabe-se que o individuo inativo tem maior facilidade para ganhos na
capacidade funcional ao ser exposto a uma sessao de treinamento (BAGRICHEVSKY,
2002).

A condicéo de institucionalizacéo pode ser um dos fatores de risco para eventos
adversos a saude. Em muitos casos a institucionalizacédo leva o residente a uma
diminuicdo da atividade fisica, lazer, sociabilidade e até mesmo de suas atividades
de vida diéria, e tudo isso pode acarretar em doencas e diminuicdo das capacidades
funcionais. O envelhecimento promove perdas na capacidade funcional, inclusive
na flexibilidade de MMII; mas, devido a resiliéncia de cada um isso ocorre de modo
heterogéneo (REGIS; ALCANTARA e GOLDSTEIN, 2013).

De Aguiar e Gurgel (2009), investigaram a flexibilidade de MMIl em 26 idosos com
idade entre 60-80 anos por meio do teste sentar e alcangar. A amostra de seu trabalho
foi dividida em 02 grupos: ndo praticantes de EF (n=13) e praticantes de hidroginastica
(n=13). O grupo de néo praticante de EF apresentaram ganhos de flexibilidade em
MMII, porém, menores quando comparado ao grupo praticantes de hidroginastica.
O nosso estudo verificou que tanto os idosos institucionalizados quanto os idosos
praticantes de hidroginastica apresentaram perdas de flexibilidade de MMII, porém o
grupo institucionalizado perdeu menos que o grupo hidroginastica. Corroborando com
nossos achados Assuncéao. Et. al. (2015) analisando durante 05 meses um grupo de
idosos ativos e outro de nao ativos, ou seja, um grupo praticante de hidroginastica
(n=20) e um grupo controle (n=20), encontrou em seus resultados que o grupo controle
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apresentou menores perdas de flexibilidade de MMII quando comparado ao grupo
praticante de hidroginastica.

E bem verdade que estudos apontam que as ILPI nem sempre aderem programas
de EF; porém, quando aderidos, ha por parte dos institucionalizados uma afetividade
maior por programas de alongamentos (COSTA. Et. al., 2015). Entdo, uma hip6tese
que explica o motivo dos nossos resultados apontar para maior manutencédo da
flexibilidade de MMII do Gl quando comparado ao GH é que o Gl praticou exercicios
especificos de alongamento em intensidades e volumes adequados para manutencao
na flexibilidade de MMII, enquanto o GH voltou o seu treinamento para as demais CF
e por essa causa nao treinou de forma especifica exercicios voltados a flexibilidade
de MMII.

Segundo a ACSM (2009), a flexibilidade de MMIl & considerada de suma
importéncia para os idosos, pois sua diminuicdo acarreta dificuldades para calcar
sapatos, vestir-se, além de aumentar o risco de lesdes e quedas que podem levar
a maiores perdas da CF e aumentar o risco de mortalidade dessa populagcédo (DEL
DUCA; SILVA e HALLAL, 2009).

O nosso estudo apontou que o GH teve uma perda estatisticamente significativa
na flexibilidade de MMII, ap6s 07 meses de avaliacdo. Porém, Colpo, Daronco e
Balsan (2013) fizeram uma avaliacdo e reavaliaram apds 03 meses uma amostra com
20 individuos de aproximadamente 50 anos, praticantes de hidroginastica, mas, nao
descreveram o volume a intensidade do treinamento. Os seus achados apontaram que
ap6s 0s 03 meses ocorreu a manutencéao daflexibilidade. Ja em umarevisao sistematica
e metanalise com um total de 7056 artigos, 0s seus resultados apresentaram que a
hidroginastica pode produzir melhoras estatisticamente significativa na flexibilidade de
MMII (REICHERT. Et. al, 2015).

Levando em conta as semelhancas e as disparidades destas pesquisas, nao
podemos afirmar que a hidroginastica seja ineficiente na promocéo do aumento ou
manutencao da flexibilidade em MMII de idosos. O que podemos pressupor é que
um periodo acima de 03 meses de treinamento ndo seja a chave para ganhos ou
manutencdo da valéncia abordada, mas o volume e a intensidade dos exercicios
utilizado durante as aulas parece ser o fator primordial para obter ganhos ou evitar
perdas da flexibilidade de MMII através da hidroginastica.

Levando em consideracao que os idosos institucionalizados nao praticantes de
EF possuem baixa CF (FREITAS e SCHEICHER, 2010) e segundo Pedrosa e Holanda
(2009), ha uma intima relacéo entre aptidao cardiorrespiratério e agilidade/mobilidade
funcional; onde, quando menor a aptidéo cardiorrespiratéria consequentemente menor
sera a agilidade/mobilidade e vice-versa.

Marchon; Cordeiro e Nakano (2010), avaliaram e reavaliaram ap6s 18 meses
por meio do Short Physical Performance Balance (SPPB) o equilibrio de 30 idosos
residentes em ILPI, que por sua vez praticavam dancgas e outras atividades de lazer.
Os resultados, ap6s 18 meses, apontaram para uma melhora de 16% no equilibrio dos
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idosos. Porém, nosso estudo verificou que o Gl apresentou uma perda estatisticamente
significativa de agilidade/mobilidade e aptidéo cardiorrespiratoria, apés 07 meses e
esses resultados corroborou com alguns achados do estudo de Lobo (2011), a autora
também utilizou a bateria de teste de Rikli e Jones para avaliar alguns grupos de
idosos acima de 65 anos, dentre esses havia um grupo de idosos institucionalizados
nédo praticantes de EF, neles foram feitas uma avaliac&o inicial e uma reavaliacéo
ap6s 15 meses. Os resultados apontaram para perdas significativas na agilidade/
mobilidade e aptidao cardiorrespiratéria; porém, esse mesmo estudo avaliou um grupo
de idosos institucionalizados praticantes de treinamento aerdbio e foi identificado
que eles obtiveram ganhos estatisticamente significativos na agilidade/mobilidade e
aptidao cardiorrespiratéria, apés 15 meses.

Tomando os achados dos estudos apresentados e o pressuposto que algumas ILPI
nao realizarem atividades ocupacionais durante o dia-a-dia, resultando em uma menor
exigéncia do esforco fisico dos idosos (BENEDETTI e PETROSKI, 1999). Uma hipbtese
gue pode ser adotada para explicacédo na divergéncia dos nossos dados é que mesmo
sabendo que estudos apontam para a melhoria do condicionamento cardiorrespiratério
e agilidade/mobilidade de idosos institucionalizados (LOBO, 2011) muitos profissionais
contratados para trabalharem com EF em ILPI's ainda ndo costumam fazer uso de
treinos voltados a melhora do condicionamento cardiorrespiratorio (COSTA. Et. al,
2015), pois, parece que a institucionalizacdo em si ndo é a chave para diminuicdo da
CF e sim a inatividade fisica proveniente da institucionalizag&o.

CONCLUSAO

Guardadas aslimitacbes do presente estudo e daimpossibilidade de generalizacéo
de seus resultados: os idosos diminuiram forca de MMSS e agilidade/mobilidade de
forma estatisticamente significativa ap6s 07 meses. O Gl apresentou maiores mudancas
funcionais que o GH, porém os dois grupos apresentaram perdas durante 07 meses,
mas o Gl perdeu menos flexibilidade de MMII que o GH, ap6s 07 meses. A avaliacéo
intergrupos mostrou que o GH apresentou melhores niveis de forca em MMSS e
MM, flexibilidade de MMII, agilidade/mobilidade e aptidéo cardiorrespiratoria nos dois
momentos analisados. Ja o Gl que tinha menores niveis de aptidao cardiorrespiratéria
e agilidade/mobilidade apresentou uma diminuicao estatisticamente significativa ap6s
07 meses e 0 GH mesmo possuindo maiores niveis, diminui a flexibilidade de MMII de
forma estatisticamente significativa ap6s 07 meses.

Contudo, é possivel notar uma escassez de estudos que visam comparar a CF
de idosos praticantes de hidroginastica com idosos institucionalizados. Dessa forma,
espera-se colaborar para o aumento de pesquisas nesta area.
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