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APRESENTACAO

A colecao “Educacéo Fisica, lazer e satude: novos olhares” é uma obra que tem como
foco principal a discussao cientifica por intermédio de trabalhos diversos que compdem
seus capitulos. O volume abordara de forma categorizada trabalhos que tratam de temas
relacionados a revisédo de conceitos de Educacao Fisica, lazer e saude; atividades fisicas
em escolares e suas relagdes com a saude e educacgéo; jogo; atividade fisica e qualidade
de vida para grupos de idosos e atividade fisica em estudos especificos desse ultimo grupo
populacional.

Trata-se de uma obra que traz trabalhos resultados de pesquisa e reflexdes de
pesquisadores e estudiosos de varias localidades do Brasil e do exterior com uma obra
originaria do México, escrita no idioma espanhol. Em todos esses trabalhos a linha condutora
foi o aspecto relacionado a pluralidade de discursos e referenciais, provenientes das
Ciéncias Bioldgicas e Ciéncias Sociais e Humanas que séo norte para o desenvolvimento
de pesquisas relacionadas ao tema de uma obra que é inter e multidisciplinar, utilizando
para isso métodos e técnicas especificos.

Temas diversos e interessantes sdo, deste modo, discutidos aqui com a proposta de
fundamentar o conhecimento de académicos, mestres e doutores e todos aqueles que de
alguma forma se interessam pelo estudo da Educacao Fisica, lazer e saude de modo inter
e multidisciplinar.

A obra “Educacao Fisica, lazer e saude: novos olhares” apresenta temas diversos
e produgdes cientificas de professores e académicos que arduamente desenvolveram
seus trabalhos que aqui serdo apresentados de maneira concisa e didatica. Sabemos
0 quéo importante é a divulgagao cientifica, por isso evidenciamos também a estrutura
da Atena Editora capaz de oferecer uma plataforma consolidada e confidvel para estes
pesquisadores exporem e divulguem seus resultados.

Cinthia Lopes da Silva
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RESUMO: O objetivo do presente estudo
foi comparar o nivel de atividade fisica e
qualidade de vida (QV) de idosos participantes
e nao participantes de grupos de convivéncia

Educacao Fisica, lazer e saude: novos olhares

RECIFE

na Unidade Saude da Familia Macaxeira/Burity.
Trata-se de um estudo transversal do tipo
epidemiol6gica, com abordagem quantitativa que
teve como amostra idosos de ambos 0s sexos.
Foram avaliados 50 idosos, com faixa etaria de
60 a 87 anos. Foram analisadas as variaveis
sociodemograficas (sexo, idade, escolaridade
e classe social), QV (SF-36) e o nivel de
atividade fisica (IPAQ- longa). Os dados foram
analisados por meio da estatistica descritiva e
teste t de student pelo programa SPSS 21.0. Os
resultados demonstraram que 76,0% dos idosos
participantes de grupos de convivéncia (PGC) era
do sexo feminino. Paraosidosos ndo participantes
(NP) estas caracteristicas foram semelhantes,
diferenciando apenas a classe social com 48,0%
classe C2. Apresentou diferenca significativa no
nivel de atividade fisica na comparagéo dos PGC
e NP no dominio exercicio (p= 0,04) e total (p<
0,01). Foi encontrado piores escores para 0s
NP. Conclui-se que a participagdo de idosos nos
grupos de convivéncia colabora para um maior
nivel de atividade fisica e melhor QV.
PALAVRAS-CHAVE: Atividade fisica, qualidade
de vida, idoso.

LEVEL OF PHYSICAL ACTIVITY AND
QUALITY OF LIFE OF ELDERLY
PARTICIPANTS AND NON-PARTICIPANTS
OF GROUPS IN A USF IN RECIFE

ABSTRACT: The aim of the present study was
to compare the level of physical activity and
quality of life (QOL) of elderly participants and
non - participants of cohabitation groups at the
Macaxeira / Burity Family Health Unit. This is
a cross-sectional epidemiological study, with
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a quantitative approach that had the sample of elderly people of both sexes. Fifty elderly
individuals, aged between 60 and 87 years, were evaluated. The socio-demographic variables
(sex, age, schooling and social class), QOL (SF-36) and the level of physical activity (IPAQ-
long) were analyzed. Data were analyzed through descriptive statistics and student t test by the
SPSS 21.0 program. The results showed that 76.0% of the elderly participants of coexistence
groups (PGC) were female. For the nonparticipant elderly (NP) these characteristics were
similar, differentiating only the social class with 48.0% C2 class. It presented a significant
difference in the level of physical activity in the comparison of PGC and NP in the exercise
domain (p<0.04) and total (p<0.01). Worse scores were found for NPs. It is concluded that the
participation of the elderly in the coexistence groups contributes to a higher level of physical
activity and better QoL.

KEYWORDS: Physical activity, quality of life, elderly.

11 INTRODUGCAO

O envelhecimento populacional traz desafios para a administragcéo, fazendo com que
cada vez mais cries politicas publicas para essa populacdo (BENEDETTI et al., 2012). As
acoes governamentais em politicas publicas de saude abordam pesquisas de estratégias
fundamentais de bem-estar, ao notar sua disposicdo e seus métodos profissionais para
comunidade e sua influéncia profissional na garantia dos direitos humanos da populagcéo
idosa (TEIXEIRA, 2002).

O processo de envelhecimento diz respeito a comunidade de forma universal
e o0 idoso nao deve sofrer qualquer tipo de discriminacdo, 0 mesmo deve ser o agente
fundamental e o destinatario das mudancgas preconizadas pelas politicas sugestivas ao
idoso (RODRIGUES et al., 2007). Segundo o Estatuto do Idoso, Lei n® 10.741 as pessoas
com idade igual ou superior a 60 anos é caracterizado como idoso.

A Estratégia Salde da Familia (ESF) tem como objetivo agbes de cunho longitudinal,
integralidade e equidade para que cada vez mais 0 acesso da populagédo adscrita seja
maior nos servicos de saude, criando acdes de cuidados integrais individuais e coletivos.
Incorporar novas praticas saudaveis que possam trazer beneficios a populagéo é um dos
desafios impostos a toda a estrutura da atencéo basica (SIQUEIRA, 2005).

Os grupos buscam reorientar as agfes de saude, com énfase as praticas de educacao
e promogao da salde, trabalhando os contetudos de forma critica e contextualizada (ALVES
& AERTS, 2011). Na saude coletiva, o objetivo do trabalho com grupos € o desenvolvimento
pessoal e social dos participantes, buscando autoconhecimento e reflexdo do processo
saude-doenca em nivel individual e na coletividade (SOUZA et al., 2005). Os grupos
também podem ser entendidos como um ambiente onde se proferem varias dimensodes da
vida humana: bioldgica, social e subjetiva (ANDRADE, et al., 2011).

Na prevencao e promog¢do em saude, 0s grupos tém o objetivo de fazer com que
exista uma relagdo horizontal entre profissionais de saude e usuérios. Os grupos nas

Educacao Fisica, lazer e saude: novos olhares Capitulo 4



Unidades de Saude da Familia (USF) sdo de extrema importancia para que o vinculo do
usuario com a unidade seja mais proximo, fazendo com que o mesmo perceba que o local
esta para promocgéao e prevencgao de saude e ndo apenas centrado na doenga.

O modelo dial6égico tem como finalidade, envolver os individuos na constru¢do do
conhecimento, na corresponsabilidade e no desenvolvimento da autonomia dos sujeitos
na promocéo e cuidado de saude, isso faz com que a atencéo integral dos envolvidos no
grupo, sejam portadores dos conhecimentos sobre o procedimento saude/doenca (ALVES,
2005). No modelo dialégico de educacao em saude, a solugédo de problemas considera a
participagédo ativa e no didlogo constante entre os profissionais e usuarios (PASCOAL et
al., 2006).

A atividade fisica pode ser entendida como um método de pratica preventiva, que
proporciona aos idosos uma melhor qualidade de vida (QV) (PASCOAL et al., 2006).
Enquanto o sedentarismo pode acarretar aos idosos diversas doengas crénicas que exigem
cuidados integrais e alto gasto de dinheiro publico (HORTA et al., 2010). A Qualidade de
Vida deve ser compreendida como um conceito ativo, estabelecido a partir da exposicéo e
explanacéo das relagdes de didlogo do sujeito, com seu cotidiano social, cultural, biologico,
psicologico e fisico (GALISTEU et al., 2006). Com isso o objetivo do presente estudo foi
comparar o nivel de atividade fisica e qualidade de vida de idosos participantes e nao
participantes de grupos de convivéncia na USF Macaxeira/Burity.

21 METODOS

2.1 Populacao e amostra

Trata-se de um estudo transversal do tipo epidemioldgica, com abordagem
quantitativa. A populacéo deste estudo foi composta por 50 idosos de ambos os sexos,
onde 25 participavam de Grupos de Convivéncia (GC) na USF Macaxeira/Burity, existia
trés grupos vinculados, com caracteristicas de grupos de terapia comunitaria e grupo
multiprofissional. Os idosos nao participantes de GC foi composta por 25 pessoas, onde
foi realizado um levantamento de prontuario de idosos. Cada prontuéario recebeu uma
numeracdo para o sorteio. Foram sorteados 25 prontuérios e realizada visita domiciliar
para aplicagédo do questionario. A unidade de saude estéa situada na Zona Norte de Recife,
no bairro da Macaxeira, situada no Distrito Sanitario VIl (DSVII) da Secretaria de Saude de
Recife. Segundo o Distrito Sanitario (DS) a populacéo total da Macaxeira/Burity € de 20.313
pessoas, sendo 9.725 (47,88%) do sexo masculino e 10.588 (52,12%) do sexo feminino.

Para os critérios de inclusao foi definido que: Individuos com 60 anos ou mais de
idade; estar frequentando um dos grupos de convivéncia vinculado a USF Macaxeira/Burity
ou morar na area adscrita pela unidade de salide; ndo ter nenhuma limitacéo fisica que
impeca de realizar algum tipo de exercicio fisico; aceitar fazer parte da pesquisa; e assinar
o termo de consentimento livre e esclarecido.
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O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica da Universidade de Pernambuco com
o CAAE n°: 59017116.0.0000.5192.

2.2 Coleta de dados e instrumentos

Os dados sociodemograficos (sexo, idade e escolaridade) foram analisados por
meio de uma ficha diagnédstica, para a classificagéo do nivel socioeconémico foi adotado o
Critério de Classificagdo Econdmica do Brasil (CCEB), proposta pela Associag¢ao Brasileira
de Empresas de Pesquisa (ABEP), da qual envolve o nimero de itens que o individuo possui
em sua casa, bem como o grau de escolaridade do chefe da familia, sendo categorizada
nas classes A1, A2, B1, B2, C1, C2, D e E (ABEP, 2016). Para classificagdo da Qualidade
de Vida (QV) foi aplicado o questionario SF-36 que é de facil administragcao e compreensao,
do qual avalia a QV a partir de 8 dominios (Capacidade funcional, limitagGes por aspectos
fisicos, dor, estado geral de salde, vitalidade, aspectos sociais, aspectos emocionais e
saude mental), apresenta um escore de 0 a 100, onde zero corresponde ao pior estado
geral de saude e 100 corresponde ao melhor estado de saude.

O nivel de atividade fisica foi avaliado pelo Questionario Internacional de Atividade
Fisica (IPAQ) na versao longa (MATSUDO et al., 2001). Para o presente estudo, foi dividido
em trés grupos: Alto nivel de atividade fisica para os muitos ativos, moderado nivel de
atividade fisica para os ativos + irregularmente ativo A e o Baixo nivel de atividade fisica
para os irregularmente ativo B e sedentarios e seus dominios (Total, trabalho, transporte,
atividades doméstica e exercicio).

Os instrumentos foram aplicados, por um pesquisador previamente treinado, em
forma de entrevista. A entrevista foi realizada apenas com idosos nos grupos de convivéncia

e para os nao participantes, foram realizadas visitas domiciliares.

2.3 Tratamento estatistico

As variaveis sociodemogréficas foram categorizadas por sexo (masculino e
feminino), escolaridade (analfabeto, fundamental 1, fundamental completo, médio completo
e superior completo), classe econdmica (A1, A2, B1, B2, C1, C2, D e E) e nivel de atividade
fisica (baixo, moderado e alto). A QV foi dividida em seus dominios.

Para a andlise estatistica utilizou-se os Softwares SPSS 22.0 (Statistical Packege for
the Social Sciences) para Windows e o Excel versdo 2013. Todo os estes foram aplicados
com um intervalo de confianca de 95% e um nivel de significancia de p<0,05. Para verificar
a normalidade utilizou-se o Teste de Normalidade de Shapiro-Wilk. Com finalidade de
comparacao antes e depois do mesmo grupo, utilizou-se o Teste t para amostras pareadas
(Distribuicdo Normal) e Teste de Wilcoxon (N&o Normal).
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31 RESULTADOS

A idade dos idosos variou de 60 a 87 anos, de acordo com a tabela 1 teve maior
predominéncia de idosos do sexo feminino (78,0%) para ambos os grupos (tabela 1),
para o grupo de idosos participantes entre 60-69 anos (48,0%) com ensino fundamental
completo (36,0%) e com classe social caracterizada como C1 (56,0%). Para os idosos
nao participantes estas caracteristicas foram semelhantes, diferenciando apenas a classe
social com maior frequéncia para classe C2 (48,0%) (Tabela 1).

Participantes Nao participantes Total
(n=25) (n=25) (n=50)
n % n % n %
Sexo
Masculino 6 24,0 5 20,0 1 22,0
Feminino 19 76,0 20 80,0 39 78,0
Idade
60-69 12 48,0 19 76,0 31 62,0
70-79 11 44,0 5 20,0 16 32,0
80 ou mais 2 8,0 1 4,0 3 6,0
Escolaridade
Analfabeto 2 8,0 2 8,0 4 8,0
Ensino Fundamental | 6 24,0 6 24,0 12 24,0
Ensino Fundamental Il 9 36,0 11 44,0 20 40,0
Ensino Médio 8 32,0 6 24,0 14 28,0
Classe Social
C-1 14 56,0 6 24,0 20 40,0
C-2 5 20,0 12 48,0 17 34,0
DeE 6 24,0 7 28,0 13 26,0
Nivel de atividade fisica
Baixo 4 8,0 8 16,0 12 24,0
Moderado 17 34,0 16 32,0 33 66,0
Alto 4 8,0 1 2,0 5 10,0

Tabela 1. Distribuicdo das variaveis sociodemograficas, segundo a participagcdo e néo participagéo de
grupos de convivéncias na USF Macaxeira/Burity 2016/2017.

Para os dominios da QV os aspectos fisico e dor tiveram os piores escores (0,0) tanto
para os participantes, quanto para os ndo participantes de grupos. Para os ndo participantes
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0 aspecto emocional também teve um escore 0,0. Com relacéo ao maior escore (100) foram

encontrados na capacidade funcional, aspecto fisico, aspectos emocionais de ambos os

grupos. No teste t ndo foi encontrada nenhuma diferencga significativa na comparagéo dos

dominios da QV em participantes e ndo participantes de grupos de convivéncia (Tabela 2).

Participantes

Nao participantes

Dominios (n=25) (n=25)
Min.  Max. Média (<) Min. Max. Média (=) p

Capacidade Funcional 30,0 100  71,20+20,32 5,0 100 65,60+26,66 0,35
Aspecto Fisico 0,0 100 64,00+40,23 0,0 100 71,20+44,06 0,12
Dor 0,0 70,0  34,80+20,43 0,0 90,0  41,40+22,59 0,26
ESG 25,0 75,0 48,80+13,09 30,0 80,0 53,00+11,27 0,22
Vitalidade 40,0 65,0 50,40+8,77 250 750 49,20+11,24 0,70
Aspectos Sociais 25,0 75,0 52,68+11,44 13,0 88,0 47,76+16,13 0,13
Aspectos Emocionais 33,0 100  78,64+28,78 0,0 100 61,32+40,51 0,06
Saude Mental 240 72,0 52,80+12,54 20,0 80,0 52,48+13,23 0,93

Legendas: n: nmero; Min.: Minimo; Max.: Maximo; +: Desvio Padrao; ESG: Estado de Saude Geral.

Tabela 2. Dominios da Qualidade de Vida, segundo a participagdo e nédo participagdo de grupos de

convivéncias na USF Macaxeira/Burity 2016/2017.

Como descrito na tabela 3, quando realizada a anélise por dominio entre os grupos,

foi observado uma diferenca significativa para os dominios total e exercicio (0,01 e 0,04),

enquanto para os outros dominios néo foi encontrada diferenca significativa.

Participantes

Nao

Variaveis ~ (n=25) Pa"(',f;‘;g',“es (,,I°;g;
Média (min/sem)  ysgia (min/sem) Média (min/sem) PP P

Dominios

Total 17467 1012,7 1379,7 10130  0,01*
Trabalho 314,0 90,40 202, 632,7 0,23
Transporte 195,2 209,8 202,5 211,9 0,79
AD 812.8 496.0 654 4 625.4 0.12
Exercicio 4206 220,4 3205 3671 0,04

*p=<0,05; DP: Desvio Padrao; AD: Atividades Domésticas

Tabela 3. Comparacao dos dominios da atividade fisica entre os grupos participantes da pesquisa

Educacao Fisica, lazer e saude: novos olhares

2016/2017.

Capitulo 4



41 DISCUSSAO

Os resultados da presente pesquisa evidenciaram que os idosos nao participantes
de grupos de convivéncia apresentaram maior percentual para o nivel de atividade fisica
baixo (16%) em comparac¢é&o aos idosos participantes de grupos de convivéncia com baixo
nivel de atividade fisica (8%). Corroborando com os estudos de Benedetti et al., (2012)
e Siqueira et al., (2007), o presente estudo teve maior percentual para o sexo feminino
(78,0%). No estudo de Borges et al., (2008) explica que as mulheres vivem mais que 0s
homens devido a sua maior percepc¢ao de saude, o que acarreta maior nimero de viuvas
participantes de grupos de convivéncia.

Para escolaridade foi encontrado maior percentual para idosos que estudaram até o
ensino fundamental 1l (40,0%), da 5° a 8° série. Isso pode estar relacionada a baixa renda,
visto que os grupos de convivéncias sdo ofertados gratuitamente na USF da comunidade
em que a populacdo deste estudo reside, esses grupos ofertados passam a ser opg¢ao de
dialogo social para esse grupo estudado. O presente estudo corrobora com o estudo de
Leite et al., (2012) onde pesquisou idosos de um municipio do Rio Grande do Sul, foram
encontrados maior populagéo participantes de grupos de convivéncia com até 7 anos de
estudo (52,9%).

Com relagéo ao nivel de atividade fisica, foi encontrado, para os dois grupos, maior
nivel de atividade fisica moderada e como também maior percentual de baixo nivel de
atividade fisica para idosos nao praticantes de grupos de convivéncia. Foi observado um
alto nivel de gasto energético para o dominio de atividades domésticas, para ambos os
grupos, achado semelhante ao estudo de Buhrer & Binotto (2016). Esses fatores podem
ser explicados pelo fato de que idosos participantes de grupos tém maior percepcao de
saude’', contribuindo para a manutencdo e/ou melhoria da capacidade funcional, tendo
maior autonomia em suas atividades diarias (MAZO et al., 2005).

Nos dominios da qualidade de vida, no aspecto emocional dos idosos néo
participantes de grupos de convivéncia teve um escore de 0,0 enquanto para os participantes
de grupos foi de 33,0 o que pode ser explicado no fato de pessoas participantes de grupos
de convivio social, podem apresentar um melhor equilibrio emocional, reestimulando o
prazer na realizagéo das atividades da vida diaria, como foi observado no estudo de Oliveira
et al., (2009). Ainda abordando esses aspectos, os grupos de convivéncia proporcionam
ambientes de escuta e de fala, estimulando maior troca de experiéncias sobre praticas
saudaveis, como alimentacdo e atividade fisica. Os grupos de convivéncia tém como
fundamental papel a interagdo social entre os usuarios € o meio, através de ag¢des que
estimulem o idoso a interagir com os outros idosos e com o meio, tornando-o ativo e
independente.

No presente estudo, os idosos participantes de grupos tiveram escores melhores
nos dominios da qualidade de vida. Segundo Chacra (2002) conclui que os grupos de
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convivéncia estimulam os idosos a ter maior autonomia, enriquecimento da sua autoestima,
QV, senso de humor e causa sua incluséo social. Segundo Mello (2008), QV est4 associada
com a salde e estado subjetivo de saude sdo conceitos afins, fundamentalmente unidos
ao impacto do estado de salde sobre a capacidade do idoso conviver de modo pleno, e
centralizados na avaliagcéo subjetiva do usuario.

No presente estudo procurou comparar o nivel de atividade fisica e qualidade de vida
de idosos que participavam e nédo participavam de grupos vinculado a unidade de saude,
identifica-se que a maioria dos idosos séo jovens, a grande maioria dos participantes de
grupos séo do sexo feminino, com baixo nivel de escolaridade. No nivel de atividade fisica
constatou-se que os participantes eram mais ativos e nos parametros da qualidade de vida

os piores escores foi encontrado em idosos nao participantes.
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