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RESUMO

O envelhecer € um fendbmeno biopsicosocial, que apresenta como
mudanca biolégica principal um declinio progressivo de todos os aspectos
fisiolégicos do ser humano, acompanhado de mudangas psicolégicas e de
relacionamento. O objetivo deste estudo é analisar se o exercicio fisico gera melhora
significativa no aspecto fisiolégico em individuos idosos que iniciam sua pratica ja na
terceira idade. Os objetivos especificos sdo de levantar informagdes a respeito do
envelhecimento, verificar os beneficios da atividade fisica em idosos, bem como
detectar as modificagdes fisiolégicas ocorridas nos individuos idosos com a pratica
do exercicio fisico regular. Trata-se de um trabalho de revisao, onde se utilizou da
pesquisa bibliografica em livros e artigos atualizados. Concluiu-se que a pratica de
exercicios fisicos na terceira idade é de fundamental importancia no processo de
envelhecimento com saulde, qualidade de vida e autonomia, pois é capaz de
minimizar os efeitos do envelhecimento mesmo nas idades mais avangadas, quando
esse processo se acelera. Isso garante aos idosos a possibilidade de continuar

desenvolvendo suas principais atividades cotidianas.

Palavras-chave: Terceira Idade, Exercicio Fisico e Alteracdes Fisiologicas.



1. INTRODUCAO

Atualmente, estima-se que a cada 10 individuos no mundo, um tenha
mais de 60 anos, idade acima da qual o individuo & considerado idoso no nosso
meio, segundo a Organizacao Mundial da Saide que define como idoso as pessoas
a partir dos 60 anos de idade (WEINECK, 1991).

O envelhecimento populacional é visiveimente, um proeminente processo
mundial. Isso significa um crescimento mais elevado da populagdo idosa com
relacdo aos demais grupos etarios. No caso brasileiro houve o aumento da
participagdo da populagdao maior de 60 anos no total da populagao nacional de 4%,
em 1940, para 9%, em 2000. Além disso, a proporgao da populagao “mais idosa’,
isto €, 80 anos ou mais, também esta aumentando, alterando a composicao etaria
dentro do préprio grupo, ou seja, a populagao considerada idosa também esta
envelhecendo. Isso leva a heterogeneidade do segmento populacional chamado
idoso. (CAMARANO et al, 2002 apud FREITAS, 2002).

Em 2025, segundo as proje¢des estatisticas da Organizacao Mundial de
Saude, 16% da populacdo brasileira sera constituida por idosos — cerca de 32
milhdes de pessoas, elevando o Brasil ao sexto pais em numero de idosos no
mundo, comparando seu processo de envelhecimento ao dos paises de primeiro
mundo (ANTUNES, 2000).

O crescimento da populacdo idosa certamente tem sua origem nos
avancos cientifico-tecnolégicos advindos da racionalidade do mundo
contemporanec. Segundo a posi¢ao oficial da Sociedade Brasileira de Medicina do
Esporte e da Sociedade Brasileira de Geriatria e Gerontologia (NOBREGA et al,
1999), o advento de inumeros medicamentos permitiu maior controle e um
tratamento mais eficaz das doencas infecto-contagiosas e crénico-degenerativas,
aliados aos avancados, métodos diagndsticos e ao desenvolvimento de técnicas
cirargicas cada vez mais sofisticadas e eficientes, onde isso contribuiu para um
aumento significativo da expectativa de vida do homem moderno. A conseqiéncia
natural disto foi o aumento da vida média do homem que hoje se situa em torno de
66 anos (20 anos a mais do que em 1950). Essa expectativa de vida cada vez maior

do ser humano acarreta uma situacdo ambigua, vivenciada por muitas pessoas, o



desejo de viver cada vez mais e ao mesmo tempo, o medo de viver em meio a
incapacidades e a dependéncia (PASCHOAL, 2002).

Com esse aumento na populagao idosa, conseqliientemente aumentara a
demanda por servicos no campo de atencdo a pessoa idosa como também nos
aspectos sociais envolvidos. Sendo assim, quando pensamos em atendimento ao
idoso devemos nos preocupar com a promoc¢ao de um envelhecimento saudavel, a
manutencao e reabilitacdo da capacidade funcional e assisténcia as necessidades
de saude, compreende-se o desenvolvimento de acdes que orientem os idosos e os
individuos em processo de envelhecimento quanto a importdncia dessas
manutencgdes vitais, mediante a adog¢ao precoce de habitos saudaveis de vida e
eliminacao de comportamentos nocivos a saude, como o tabagismo, o alcoolismo e
a automedicacao. O declinio do desempenho fisico esta diretamente relacionado ao
modo de vida que a pessoa assume durante sua existéncia (CESAR, et al 2001).

Portanto, ndo € adequado encarar o idoso como um adulto degradado,
mas sim, como um ser que vivencia um novo estagio biolégico, emocional e social

de sua vida.

1.2. Objetivos

1.2.1. Objetivo geral

Analisar se o exercicio fisico gera melhora significativa no aspecto

fisiologico em individuos idosos que iniciam sua pratica ja na terceira idade.

1.2.2. Objetivos especificos

Levantar informacdes a respeito do envelhecimento;
Verificar os beneficios da atividade fisica em idosos;
Detectar as modificagdes fisiolégicas ocorridas nos individuos idosos com

a pratica do exercicio fisico regular.



1.3. Justificativa

Em virtude do evidente aumento da populacédo idosa mundial, tornou-se
preocupacao identificar as condi¢des que permitem envelhecer com qualidade, pois

as limitagbes no ser humano aumentam com a idade.

Para que o envelhecimento ocorra de forma continua e natural, faz-se
necessario adquirir o habito da pratica da atividade fisica, pois esta, desde que
planejada corretamente, visando a melhoria funcional e psicossocial do idoso,
levam-no a viver prazerosamente, com mais autonomia, independéncia e saude
(BERSI, 1999).

Diante disso, evidencia-se a necessidade deste estudo, objetivando
verificar se o exercicio fisico gera melhora significativa no aspecto fisiolégico em

individuos idosos que iniciam sua pratica ja na terceira idade.

1.4. Metodologia

Este trabalho trata-se de um estudo bibliografico com abordagem
descritiva, segundo Gil (1999), suas informacdes sao extraidas na sua totalidade de
acervos bibliotecarios. Este mesmo autor afirma que é necessario consultar material
atualizado e publicado recentemente para identificar o estagio em que se encontram

os conhecimentos referentes ao tema, o qual esta sendo investigado e/ou estudado.



2. REVISAO DE LITERATURA

2.1. Envelhecimento e Qualidade de Vida

2.1.1. O que é qualidade de vida?

A definicdo de qualidade de vida € ampla e complexa. Atualmente ouve-
se com muita freqiéncia essa expressdo em relacdo a todas as areas do
conhecimento humano, seja relativa a situagao politica, social, econémica, familiar,
entre tantas, inclusive ao setor saude, principalmente em se tratando da terceira
idade.

Nahas (2001) coloca que,

*o conceito de qualidade de vida € diferente ae pessoa para pessoa =
tende a mudar ao longo da vida de cada um. Existe, porém,
consenso em torno da idéia de que sdo multiplos os fatores que
determinam a qualidade de vida de pessoas ou comunidades. A
combinacdo desses fatores de vida que moldam e diferenciam o
cotidiano do ser humano, resulta numa rede de fendbmenos e
situacbes que, abstratamente, pode ser chamada de qualidade de
vida. Em geral, associam-se a essa expresséo fatores como: estado
de saude, longevidade, satisfagdo no trabalho, salario, lazer, relagbes
familiares, disposicéo, prazer e até espiritualidade. Num sentido mais
amplo, qualidade de vida pode ser uma medida da prépria dignidade
humana, pois pressupde o atendimento das necessidades humanas
fundamentais” (p. 5).

Nahas (2001) ainda descreve alguns fatores ou parametros individuais e
socio-ambientais que pode influenciar a qualidade de vida de individuos ou grupos
populacionais, sdo: os parametros socio-ambientais: moradia, transporte, seguranca,
assisténcia médica, condigées de trabalho e remuneragado, educagado, opgbes de
lazer, meio ambiente; e os parametros individuais: hereditariedade, estilo de vida,
incluindo habitos alimentares, controle do stress, atividade fisica habitual,
relacionamentos e comportamento preventivo.

Ha muitas definicdes a respeito de qualidade de vida, mas abordaremos
neste texto o conceito segundo Neri (1995), que relaciona a qualidade de vida dos

idosos a uma velhice bem-sucedida, € assim uma condigao individual e grupal de



bem estar fisico e social, referenciada aos ideais da sociedade, as condi¢des e aos
valores existentes no ambiente em que o individuo envelhece, e as circunstancias
de sua histéria pessoal e de seu grupo etario.

Pode-se dizer ainda, que como regra geral, segundo afirma Neri (1995),
em relacao a terceira idade, o envelhecimento bem-sucedido depende de um
conjunto de elementos. O principal sem duvida & de ordem econ6mica, fundamental
a promocao de boa saude fisica e a educagao ao longo do curso de vida. Outro é a
adocao de providéncias reais no sentido de potencializar o desenvolvimento e a
adaptacdo da pessoa humana, educando-a continuamente e realizando as
adaptagcbes sociais necessarias a sua melhor qualidade de vida. O terceiro € o
estimulo a flexibilidade individual e social em relagdo as questdes da velhice. E
também importante para a sociedade lidar com as crengas vigentes em relacéo a
velhice, tanto para saber o que as determina como para identificar suas
consequéncias sobre o bem-estar do idoso. Finalmente, uma velhice bem-sucedida
preserva o potencial individual para o desenvolvimento, respeitando os limites da
plasticidade de cada um.

De acordo com Salgado (1982), o envelhecimento se divide da seguinte
forma:

- Envelhecimento biologico, no qual se da o declinio do organismo humano,
decorrente do processo de esséncia, responsavel por perdas organicas e funcionais.
Porém, um organismo pode decair em sua for¢ga e fungdo, por uma utilizagao
inadequada ou mesmo por ma nutricdo. A literatura enumera algumas
caracteristicas como perdas celulares, enfermidades degenerativas, diminuicdo do
consumo de oxigénio e da quantidade de sangue que bombeia o coragido entre
outras;

- Envelhecimento psicoldgico, que consiste, na maturidade e velhice, em certas
modificacdes que se processam no intimo do individuo, de forma que ficam
alterados seus valores e atitudes. Um dos fatores € a motivagcao, que depende de
caracteristicas comportamentais e de experiéncias vivenciadas. Portanto, a
tendéncia € de um declinio lento e acentuado das habilidades que a pessoa
desenvolvia anteriormente. Existe o apego ao conservadorismo, danificagao da

memoria e atitude hostil ante o novo;



- Envelhecimento social, o qual se caracteriza pela valorizagao da for¢ga de produgéo
do homem, colocando os idosos em posigao inferior. Com isso ha o isolamento

social, ruptura com a vida profissional e situacao econdmica critica.

2.1.2. As determinacoes biologicas do envelhecimento

Biologicamente, o envelhecimento se caracteriza por ser um processo
natural, dindmico, progressivo e irreversivel, que se instala em cada individuo desde
0 nascimento e o acompanha por todo o tempo de vida possivel para a espécie
humana, culminando a morte (NETTO, 1997).

O envelhecimento ocorre devido a deterioragdo dos mecanismos de
sintese protéica, da diminuicdo da capacidade das células de se reproduzirem, por
influéncia dos radicais livres e devido ao desequilibrio interno do idoso. Esses
fatores trazem algumas conseqiiéncias fisicas, motoras e mentais para o individuo,
como a diminuicado do desempenho motor na realizacdo das atividades da vida
diaria, o aspecto apergaminhado na pele, a atrofia muscular, fragilidade 6ssea, o
desgaste e a queda dos dentes, a atrofia geral dos tecidos e 6rgaos, as alteragdes
da meméria, a limitagcao dos interesses intelectuais entre muitos outros.

As manifestagcdes da expressao biologica dependerdo, em grande parte,
do meio, e as mudangas morfoldgicas e funcionais associadas ao envelhecimento
serdao devidas fundamentalmente as mudancas quimicas e, portanto, fisiologicas,
determinadas pela variabilidade genética (PONT GEIS, 2003).

O envelhecimento é marcado pelo decréscimo das capacidades motoras,
reducéo da forga, flexibilidade, velocidade e dos niveis de VO“ maximo, dificultando
a realizacao das atividades diarias e a manutengao de um estilo de vida saudavel.
Essas alteragcdes ocorrem a nivel cardiovascular, no sistema respiratério com a
capacidade vital, da freqliéncia e volume respiratério, no sistema nervoso central e
periférico onde a reagao se torna mais lenta e a velocidade de conducao nervosa
declina, e no sistema musculo esquelético pelo declinio da poténcia muscular, ndo
s6 pelo avango da idade mas pela falta de uso e diminuicdo da taxa metabdlica
basal (BARROS e SILVA, 2001).



Esse processo provoca alteragdes fisioldgicas, morfologicas e
bioquimicas, ocorrendo mudangas externas e internas no corpo do idoso. De acordo
com Zimerman (2000) as modificagdes externas sao bochechas enrugadas,
manchas na pele, falta de ténus na pele gerando flacidez, ocorréncia de verrugas,
aumento na quantidade de pélos nas orelhas e no nariz, umidade nos olhos, veias
destacadas e enfraquecidas; encurvamento postural devido a modificagcbes na
coluna vertebral e diminuicdo de estatura pelo desgaste das vértebras. E como
alteracbes internas o autor descreve as seguintes modificacbes: ossos mais duros;
orgaos internos atrofiados e perda de neurdnios; metabolismo mais lento; dificuldade
na digestao; insdnia; fadiga durante o dia; perda na visdo e audi¢cdo; endurecimento
e entupimento das artérias e diminuigcao do olfato e paladar.

De acordo com Okuma (1998), o envelhecimento € um processo bioldgico
cuja alteragao determina mudangas estruturais no corpo e em decorréncia, modifica
suas fung¢des. Entretanto, no ser humano esse processo ultrapassa o simples ciclo
biolégico, pois pode acarretar também conseqliéncias sociais e psicologicas. As
diversas alteragdes biolégicas decorrentes do processo de envelhecimento alteram a
capacidade do individuo lidar com as demandas do ambiente e sua qualidade de
vida torna-se ameacada, principalmente no que diz respeito a autonomia na
realizacao de atividades da vida diaria.

Com o declinio gradual das aptiddes fisicas, o impacto do envelhecimento
e das doengas, o idoso tende a ir alterando seus habitos de vida e rotinas diarias por
atividades e formas de ocupacao pouco ativas. Os efeitos associados a inatividade e
a ma adaptabilidade sao muito sérios. Pode acarretar numa redugdo no
desempenho fisico, na habilidade motora, na capacidade de concentracdo, de
reacdo e de coordenagdo, gerando processos de autodesvalorizagdo, apatia,
inseguranga, perda da motivagao, isolamento social e a solidao (FARIA JUNIOR,
1998).

2.1.3. Psicologia e envelhecimento
Além de uma abordagem biolégica & valido ressaltar que existe um

aumento da incidéncia de distirbios psicolégicos nos dias atuais, sobretudo na

velhice.



Um possivel motivo para varios estudos sobre envelhecimento, deve-se
ao fato de que os pesquisadores nao encontravam na psicologia do
desenvolvimento uma resposta satisfatéria para a realidade pessoal de
envelhecimento, nem para a velhice como fato social, fendmeno sem precedentes
na experiéncia da humanidade (NERI, 1995). O envelhecimento era tratado como
uma fase em que existem perdas, havendo perdas gradativas das capacidades tanto
fisicas quanto psiquicas.

O aspecto psicolégico é evidenciado por um processo dinamico e
complexo, influenciado por fatores individuais que se inicia com um declinio lento e
depois acentuado das habilidades que o individuo desenvolvia anteriormente
(MEIRELLES, 1999).

A psicologia do envelhecimento focaliza as mudangas nos desempenhos
cognitivos, afetivos e sociais, bem como as alteragées em motivagdes, interesses,
atitudes e valores que sao caracteristicos dos anos mais avangados da vida adulta e

dos anos da velhice. E segundo Neri (1995),

"a psicoiodia a0 enveinecimento € nole a area que s ST
investigacdo das alteragbes comportamentais que acompanham o
araqual declunio na Tuncionalidade dos varios dominios do
comportamento psicologico, nos anos mais avangados da vida
adulta” (p.13)

Na psicologia o nosso desempenho esta estreitamente ligado ao ego. O
ego € a realidade, ele estabelece limites e se divide em ego ideal que é o que se
quer como ideal, ideais culturais, valoriza honestidade, coragem, o desenvolvimento
intelectual e a caridade e a consciéncia moral que sao as proibigbes (CORIA-
SABINI, 1988).

Denota-se, com os avangos dos estudos da Psicologia do
Envelhecimento, a busca da velhice bem-sucedida, para isto alia-se a experiéncia de
vida que os idosos possuem e os fatores da personalidade para que estes possam
desenvolver mecanismos que contribuam para uma boa saude fisica e mental,
autonomia e envolvimento ativo com a vida pessoal, a familia, os amigos, o écio, o
tempo livre e as relagdes interpessoais (NERI, 2004).

No idoso a integridade do ego esta mais apoiada no passado do que no
presente, trazendo um fortalecimento de um acumulo de conhecimento, mas o

desafio para o ego nesta etapa da vida esta relacionado com a adaptacao a perda



do trabalho, de amigos, do companheiro, da posicdo, da autoridade na familia, e ao
questionamento, feito pelos outros, sobre a competéncia, fisica e mental, para
executar algumas tarefas (CORIA-SABINI, 1993)

Um dos desafios enfrentados pela psicologia do envelhecimento foi
conciliar os conceitos de desenvolvimento e envelhecimento, tradicionalmente
tratados como antagénicos, tanto pelos cientistas, quanto pela sociedade civil e a
familia, tendo em vista que se considerava a velhice como um periodo sem
desenvolvimento. Essa questdo poderia ser amenizada com a ajuda da sociedade,
se esta providenciasse uma maior focalizagdo em torno da longevidade, da saude

fisica e da adequagao do ambiente as peculiaridades da velhice.

2.1.4. Sociedade e envelhecimento

Percebe-se que na atualidade é negado ao velho sua fungao social, uma
vez que habilidades como aconselhar e lembrar sdo mecanismos nao valorizados,
sendo decorrente a opressao a velhice.

Segundo Lazaeta (1994), durante o envelhecimento, os principais fatores
de influéncia da sociedade sobre o individuo sdo a resposta social ao declinio
biolégico, o afastamento do trabalho, a mudanca da identidade social, a
desvalorizagao social da velhice e a falta de definicdo sociocultural de atividades em
gue o idoso possa perceber-se Util e alcangar reconhecimento social.

A necessidade de novas relagdbes com a sociedade, gera uma
consciéncia de que, na medida em que o individuo envelhece, mudam os papeis
sociais que desempenha; substituindo-os por outros mais adequados ao proprio
estado de vida, para nao se cair na indiferengca e na frustracdao. Entao, surge a
necessidade de estratégias de socializagao dos idosos, com a atribuicao a eles de
um reconhecimento efetivo e de tarefas valorizadas, inclusive remuneradas.

A sociedade vai determinar o lugar e o papel que os idosos irao
representar (viver) e, por outro lado, os idosos irdo absorver ou rejeitar, elaborar e
recriar os tragcos culturais e ideoldégicos do espacgo social em que vivem. Para Bruno
(2001), a preservagao da autonomia é fundamental para que o idoso possa exercer

a sua dimensao pessoal, conseguindo, desta maneira, ser livre, ser feliz.



O envelhecimento envolve processos que implicam na diminuicdo
gradativa da possibilidade de sobrevivéncia, acompanhada por alteragdes regulares
na aparéncia, no comportamento, na experiéncia e nos papéis sociais (MORAGAS,
1997). O papel social dos idosos & um fator importante no significado do
envelhecimento, pois o0 mesmo depende da forma de vida que as pessoas tenham
levado, como das condi¢des atuais que se encontram.

O meio social € quem cria a imagem dos idosos a partir de seus ideais
humanos que persistem em cada época. No entanto, cabe ao idoso buscar lutar

para preservar sua autonomia em meio a tantos estereétipos.

2.2. Exercicio Fisica na Terceira ldade

2.2.1. A importancia de uma vida ativa na velhice

A inatividade ou o sedentarismo constitui-se hoje, um comportamento
praticamente epidémico. Todos, em qualquer idade, sdo estimulados cada vez
menos ao movimento. Com isso, o tempo de inatividade se responsabiliza pela
progressiva disfuncao dos idosos, frequentemente atribuida a prépria idade. O
desuso pode ser mais deletério que a velhice. No idoso € importante trabalhar com o
conceito de satde funcional que & a aptiddao do individuo em manter um estilo de

vida desejavel.

O exercicio fisico para o idoso tem como objetivo o retardamento do
processo inevitavel do envelhecimento, através da normalizagdo da vida do idoso,
afastando os riscos comuns. Uma das formas de se alcangar a manutengédo ou
recuperagcdo da vitalidade é a participacdo em atividades fisicas permitindo ao

individuo reapropriar seu corpo.

O exercicio fisico & importante em qualquer fase da vida, desde a
infancia, adolescéncia, vida adulta e principalmente na velhice, e se caracteriza por
qualquer movimento corporal produzido pelos musculos esqueléticos que resulta em
demanda energética maior que os niveis de repouso (GUEDES & GUEDES, 1998).

Sua pratica proporciona inumeros beneficios para qualquer ser humano e tem sido
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cada vez mais divulgada entre a sociedade através dos meios de comunicacao que
constantemente tem nos alertado sobre os riscos do sedentarismo e dos beneficios
alcancados pela pratica regular da atividade fisica orientada, independente da fase
do desenvolvimento do individuo (DELIBERADOR, 2000).

De acordo com Nahas (2001), a diminuicdo da capacidade funcional e a
consequente reducdo na qualidade de vida que acompanha o processo de
envelhecimento pode ser atribuido a trés fatores: envelhecimento natural , doencas
e inatividade.

O envelhecimento € marcado por um decréscimo das capacidades
motoras, reducao da forga, flexibilidade, velocidade e dos niveis de VO2 maximo,
dificultando a realizacéo das atividades diarias e a manutencdo de um estilo de vida
saudavel (MARQUES, 1996).

A pratica do exercicio fisico além de combater o sedentarismo, contribui
de maneira significativa para a manutengao da aptidao fisica do idoso (ALVES et al,
2004). Entretanto, esses exercicios podem apresentar algumas limitagdes para os
idosos, devido as modificagbes fisiolégicas impostas com o processo de
envelhecimento.

Pont Geis (2003), coloca que o exercicio fisico € um fato representativo
de nossa época, a qual atinge todas as esferas sociais; para os idosos, € um meio
de relacionamento e de identificacdo com as mesmas caracteristicas, assim como
para o estabelecimento de um grupo de amigos.

Segundo Matsudo e Matsudo (2000), o exercicio fisico € importante no
controle do peso e gordura corporal, podendo contribuir na prevengao e controle de
algumas condigbes clinicas associadas a estes fatores, como doencas
cardiovasculares, o diabetes, hipertensado, AVC, artrite, apnéia do sono, prejuizo da
mobilidade.

De acordo com Meirelles (1999) a atividade fisica & importante, pois cria
um clima descontraido, desmobiliza as articulagées e aumenta o ténus muscular,
proporcionando mais disposicao para o dia a dia. Para ele a atividade fisica busca o
bem estar fisico; a autoconfianca; sensagdo de auto-avaliagdo; segurancga no dia-a-
dia através do dominio do corpo; elasticidade; aumento da prontiddo para a

atividade; ampliacdo da mobilidade das grandes e pequenas articulagoes;
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fortalecimento da musculatura, pois os muisculos tem uma capacidade de
regeneragéo especial, a funcdo dos aparelhos de sustentacdo e locomogao também
dependem da musculatura; melhoria da respiragao, principalmente nos aspectos da
forte expiracdo; intensificagdo da circulagdo sanguineo, sobretudo nas
extremidades; estimulagdo em todo sistema cardiocirculatério; melhoria da
resisténcia; aumento da habilidade, da capacidade de coordenagéo e reagio; além
de ser um meio de cura contra a depressao, circunstancia de medo, decepcdes,
vazios anteriores, aborrecimentos, tédio e solidao.

A atividade fisica na terceira idade melhora a velocidade de andar, o
equilibrio, contribui na manutengcdo e aumento da densidade Ossea, melhora a
ingestado alimentar, diminui a depressao, melhora a auto-estima e da a sensacéo de
bem estar, mais agilidade e menos dependéncia de outras pessoas, desenvolve a
circulacao colateral, aumenta o desempenho cardiaco, ajuda no tratamento da
osteoporose, do diabetes e da hipertensdo arterial, atenua o processo de
envelhecimento (MATSUDO, 1999).

Embora haja grande conhecimento a respeito do papel da atividade fisica
como elemento muitas vezes decisivo para aquisicdo e manutencdo da salde, do
bem-estar fisico, pré-requisitos basicos para a qualidade de vida, muitos idosos
ainda se privam desta possibilidade por estarem imbuidos de conceitos pré-
estabelecidos de que a velhice € diretamente proporcional a aspectos de inatividade,
incapacidade, dependéncia, falta de propésito. Embora fatores fisiolégicos e as
doengas impegam que varios gerontes participem efetivamente de programas de
atividade fisica, sdo os fatores psicolégicos e os sociais que conduzem maior parte
dos idosos a uma vida sedentaria (DANTAS 2002).

Muitos idosos subestimam seus potenciais fisicos e motor em fungao do
amplo sentimento negativo que vigora na sociedade a respeito da velhice,
incorporando um sentimento de incompeténcia para o movimento (OKUMA,1998).

A participacdo dos idosos em programas de exercicio fisico regular
podera influenciar no processo de envelhecimento, com impacto sobre a qualidade e
expectativa de vida, melhoria das fungbes orgéanicas, garantia de maior
independéncia pessoal e um efeito benéfico no controle, tratamento e prevencgao de
doencas. (MATSUDO e MATSUDO, 1993).
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Os beneficios da pratica da atividade fisica para os idosos sédo
vastamente encontrados na literatura. A regularizagao da execucao dos exercicios
fisicos, podera acarretar na melhoria na saude, reduzindo risco de morte prematura,
doengas cardiacas, desenvolvimento da diabetes, cancer, sentimento de depressao
e ansiedade, hipertenséo arterial e peso excessivo (CESAR, et al 2001).

O exercicio fisico regular apresenta efeitos antropométricos e
neuromusculares com a diminui¢cao da gordura corporal, incremento da massa e da
forca muscular, incremento da densidade 0ssea, fortalecimento do tecido conectivo
e incremento da flexibilidade (DELIBERADOR, 1998). O autor coloca ainda que com
a pratica da atividade fisica ocorre aumento do volume sistélico, diminuicdo da
freqiiéncia cardiaca em repouso e no trabalho submaximo, aumento no VO* maximo
em 10 a 30%, aumento da ventilagcdo pulmonar, diminuicao da pressao arterial e
melhora do perfil lipidico. Ocorrem ainda melhora do autoconceito, da auto-estima e
da imagem corporal, diminuicdo da ansiedade, do stress, da tensao muscular, da
ins6nia e do consumo de medicamentos, melhora das fungbes cognitivas e
socializacgao.

A forga dos membros inferiores € importante para a prevengao de quedas,
enquanto a forca dos musculos abdominais e lombares para a manutengdo da
estatica corporai e no andar, evitando dores crénicas e muita incapacidade. A falta
de movimentagdo das articulagbes que habitualmente ndo sdo inseridas nas
atividades diarias leva a uma reducao da flexibilidade. A atividade fisica possibilita
uma melhora geral, intervindo no desenvolvimento motor, no relacionamento social e
satisfagao pessoal (CESAR, et al 2001).

A mobilidade articular esta diretamente relacionada com a amplitude do
movimento, a flexibilidade esta relacionada a sua qualidade, enquanto a resisténcia
esta ligada a freqiiéncia com que o idoso se dedica a ocupacdes ativas. A redugao
desses fatores prejudica a performance de muitas atividades do dia-a-dia. O
aumento da mobilidade articular permite a realizagao de atividades comuns da vida
diaria, freqientemente impossibilitadas nos idosos sedentarios por diminuicdo da
flexibilidade (FARIA JUNIOR, 1997; DELIBERADOR, 1998).

A atividade fisica deve ser progressiva e adaptada a cada nivel individual.
Fazer atividades moderadas de forma sistematica apresenta melhores resultados do

que atividades intensas durante um curto espago de tempo. O aumento da carga de
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exercicios deve ocorrer de forma gradual, evitando o cansaco intenso e a dor,
objetivando desenvolver a resisténcia e a manter niveis aceitaveis de capacitacdo
fisica (FARIA JUNIOR, 1998).

As atividades devem ser praticadas em locais publicos e com bastante
natureza ao redor. O horario da atividade deve ser no inicio da manha ou no fim da
tarde para que o idoso se beneficie dos raios ultravioletas do sol que sintetizam as
vitaminas D, e D3 aumentando a absorc¢ao de calcio no organismo (DELIBERADOR,
1998).

As alteracdes fisioldgicas sofridas durante o envelhecimento séo, pelo
menos em parte, responsaveis pela diminuicdo da forga e da aptidao fisica, mas a
participacdo ativa em esportes e atividades fisicas tende a reduzir o impacto do
envelhecimento sobre o desempenho. A pratica regular de atividades fisicas,
principalmente as com predominancia aerobica tende a reduzir os efeitos do
envelhecimento, proporcionando aos seus praticantes maiores independéncias

fisicas na terceira idade.

2.2.2. Vantagens do exercicio fisico na velhice

Todo individuo deve realizar Exercicio Fisico, independente da
idade cronolégica, sexo, estado civil. O Exercicio Fisico tem uma grande importancia
para com as pessoas que a realizam regularmente, desenvolvendo todos os
aspectos, psicoldgicos, sociais e fisiologicos. Gobbi (1997) apud Bazan (2000)
considera estes aspectos quanto seus beneficios imediatos e efeitos em longo

prazo, que descreverei a seguir:

2.2.2.1. Vantagens biologicas

Beneficios imediatos

- Niveis de glicemia: o exercicio fisico ajuda a regular os niveis de glicose
sanguinea,;
- Atividade das catecolominas: tanto os niveis de adrenalina quanto noradrenalina

sdo estimuladas pelo exercicio fisico;
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- Melhor sono: o exercicio fisico melhora a quantidade e qualidade e o sono em

individuos de todas as idades.

Efeitos em longo prazo

- Endurance aerébica/cardiovascular: melhoras das substancias em quase todos os
aspectos do funcionamento cardiovasculares tém sido observadas em conseqiiéncia
de treinamento fisico adequado;

- Treino com resisténcia/fortalecimento muscular: individual de todas as idades pode
beneficiar-se de exercicios de fortalecimento muscular;

- Flexibilidade: exercicios que estimulam os movimentos em toda amplitude articular
a preservar e restaurar a flexibilidade;

- Equilibrio/coordenagao: atividade regular ajuda a prevenir efou retardar os
declinios associados ao envelhecimento no equilibrio e coordenacdo que sao
maiores fatores de riscos de quedas;

- Velocidade de movimento: comportamento progressivamente mais lento € uma
caracteristica da idade avancada. Individuos que sao regularmente ativos podem

freqiientemente retardar o declinio relacionado com a idade.

2.2.2.2. Vantagens psicologicas

Beneficios imediatos

- Relaxamento: o exercicio fisico adequada melhora o relaxamento;

- Redugdo de estresse e ansiedade: ha evidéncias que o exercicio fisico regular
pode reduzir o estresse e ansiedade;

- Melhora o estado de humor: muitas pessoas reportam elevagdo no estado de

humor procedido de exercicio fisico regular.

Efeitos em longo prazo

- Bem-estar geral: melhorias em quase todos os aspectos de funcionamento
psicolégicos tém sido observadas precedidas de periodos extensos de exercicio

fisico;
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- Saude mental melhorada: exercicios regular pode trazer uma importante
contribuicdo para o tratamento de varias enfermidades mentais, incluindo neuroses,
depressao e ansiedade;

- Melhoras cognitivas: exercicio fisico regular pode retardar o envelhecimento,
declinios associados ao envelhecimento na velocidade de processamento do
sistema nervoso central e melhorar a velocidade de reagées;

- Controle motor e performance: exercicio fisico regular ajuda a prevenir e/ou
retardar declinios associados tanto a performances motoras finas quanto grossas;

- Aquisicao e habilidades existentes podem ser refinadas independente da idade.

2.2.2.3. Vantagens sociais

Beneficios imediatos

- Fortalecimento de individuo idoso: uma grande propor¢cao de individuos idosos
adota voluntariamente um estilo de vida sedentario que comeg¢a a reduzir a
independéncia e auto-estima e auto-suficiéncia,

- Participar de exercicio fisico apropriado pode ajudar a fortalecer os idosos e ajuda-
los a exercerem uma fungao mais ativa na sociedade;

- Melhoria da integracdo social e cultural: programas de exercicio fisico,
particularmente quando executados e pequenos grupos ef/ou ambientes sociais,

melhora interagdes interculturais e sociais para muitos idosos.

Efeitos em longo prazo

- Integracdo aumentada: individuos regularmente ativos menos comumente se
isolam da sociedade e mais freqlientemente contribuem com o meio social;

- Formacgao de novas amizades: participacdo em exercicio fisico, particularmente em
pequenos grupos e outros ambientes sociais, estimula novas amizades e
conhecimentos;

- Amplia as redes culturais e sociais: exercicio Fisico freqlientemente propicia aos
individuos oportunidades para ampliar as redes sociais existentes;

- Manutengao de aquisicao de novos papéis: um estilo de vida fisicamente ativo cria
ambiente estimulante necessario para a manutengcdo de um papel ativo na

sociedade, bem como para a aquisi¢ao de novos papéis positivos
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- Melhoria da atividade intergeragdes: em muitas sociedades, exercicio Fisico € uma
atividade compartilhada que propicia oportunidade de contato entre geracées, e

assim diminui percepgdes estereotipadas sobre o envelhecimento e velhice.

2.2.3. O papel do educador fisico frente as necessidades de exercicio na

velhice

A participagao dos idosos nas atividades fisicas deve ser cuidadosamente
monitorada, pois a mesma sé traz muitos beneficios a salude desde que seja
praticada de maneira correta e com orientacbes adequadas, e € ai que entra o
profissional de educacgao fisica, com sua formacgao especifica para prescrever e
orientar corretamente os exercicios. Prescrigdes inadequadas podem conduzir a
sintomas de fadiga, dores musculares, problemas ortopédicos e outros riscos (SILVA
1982 apud SIQUEIRA, 1997).

Faria Junior (1997), considera extremamente importante que os
professores de Educacdo Fisica estejam preparados para incentivar, também na
forma de orientagdo, as pessoas e as comunidades a adotarem e a manterem
praticas saudaveis, e desenvolverem uma consciéncia critica e a atingirem a
autonomia, para tomar decisbes individualmente ou dentro da coletividade,
aprimorando mais uma vez a prépria saude e a melhoria do ambiente em todos os
seus aspectos como forma de qualidade de vida.

Para Freitas (2002), a promogao de nova oportunidade de aprendizagem
e desenvolvimento & essencial para que o idoso viva bem seu envelhecimento e a
Educacao Fisica sobressai como uma das possibilidades de educacao permanente,
que contribui para atualizagao e insercao social do idoso, condicdes necessarias
para ele acompanhar as transformacgdes da sociedade e adaptar-se a elas.

Segundo Bereoff (1999), o professor ndao pode realizar a pratica pela
pratica, sem contextualizagao, ele tem que saber o porqué e para qué da utilizagao
dos exercicios fisicos em sua aula, devendo, assim, estar fundamentado para o

trabalho com idosos, no sentido de facilitar a aprendizagem.

17



A sociedade estd em constante evolugcdo, com isso varios temas
despertam preccupacgoes e vao-se modificando a cada momento conforme muda a
populacao, suas necessidades e seus interesses. Segundo Pont Geis (2003), um
dos temas que mais preocupam atualmente é o da terceira idade. Em conseqiiéncia,
surgem temas de interesse relacionados diretamente com esse grupo social, tais
como: o cuidado com o corpo, a melhora da qualidade de vida, a vivéncia de uma
vida saudavel e independente.

De acordo com Pont Geis (2003), a velhice € uma etapa da vida onde o
individuo deve estar preparado para vivé-la da melhor maneira possivel. O ser
humano nasce, cresce, amadurece e envelhece. Deve-se aceitar todo o processo e
adaptar-se fisica e psicologicamente a cada uma de suas etapas.

O envelhecimento acarreta uma série de alteragbes fisiolégicas que,
progressivamente, diminuem a capacidade funcional dos individuos. A manutencao
ou melhoria desta capacidade é muito importante, pois permite maior independéncia
do idoso na execucdo das atividades da vida diaria (AVDS). Outra conseqiiéncia do
processo de envelhecimento é o declinio gradual da capacidade de desempenho
muscular, provocando a redugao da aptidao funcional e do desempenho fisico, pois
a forca esta associada a quantidade de atividades cotidianas. Niveis moderados de
forca sdo necessarios para a realizagdo de atividades profissionais e de lazer. A
manutencdo da forca também envolve aspectos preventivos referentes a
instabilidade articular, diminuicdo de riscos de quedas, osteoporose e manutengao
da poténcia aerdbia.

Alimentacao e pratica de atividade fisica regular sao aliados essenciais
para se ter um envelhecimento saudavel e bem sucedido. Se o individuo realizar
atividade fisica desde a sua infancia, vai ter um estilo de vida ativo e saudavel,
sendo que na velhice vai ter essas influéncias visando uma melhor qualidade,
autonomia e independéncia.

Para que o envelhecimento ocorra de forma continua e natural, faz-se
necessario adquirir o habito da pratica do exercicio fisico, pois esta, desde que
planejada corretamente, visando a melhoria funcional e psicossocial do idoso,
levam-no a viver prazerosamente, com mais autonomia, independéncia e saude
(BERSI, 1999).
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Segundo Bodachne (1997), os exercicios fisicos, mesmo moderados,
podem retardar os efeitos do processo de envelhecimento e até fazé-los regredir,
podendo produzir um rejuvenescimento de 10 a 20 anos nas pessoas que O
praticam com regularidade. Esta idéia é contraria a dos tempos antigos onde se
admitia que os exercicios fisicos eram maléficos para o organismo devido ao
desgaste organico que os mesmos determinavam.

O declinio das capacidades fisicas e as modificagdes fisioldgicas sao
aspectos fundamentais a serem considerados na elaboracdo de programas de
exercicios fisicos para idosos. O exercicio fisica ndo deve reduzir-se ao atendimento
de objetivos imediatos. Suas agbes devem estar voltadas para o desencadeamento
de um processo socioeducacional de carater permanente com vista a formagao de
conhecimentos e atitudes que possibilitem a pratica de comportamentos benéficos a

saude individual e social, ao longo de toda a existéncia do ser humano.
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3. CONSIDERAGOES FINAIS

O envelhecimento é um processo que, do ponto de vista fisiolégico, nao
ocorre necessariamente em paralelo ao avango da idade cronolégica, apresentando
consideravel variacao individual. Este processo surge acompanhado por uma série
de modificacdes nos diferentes sistemas do organismo, seja a nivel antropométrico,
muscular, cardiovascular, pulmonar, neural ou de outras fungdes organicas que
sofrem efeitos deletérios, além do declinio das capacidades funcionais e
modificagdes no funcionamento fisiolégico.

A pratica regular de exercicio fisico € capaz de minimizar os efeitos
fisiolégicos do envelhecimento mesmo nas idades mais avangadas, quando esse
processo se acelera. Isso garante aos idosos a possibilidade de continuar
desenvolvendo suas principais atividades cotidianas com mais qualidade.

O exercicio fisico, mesmo iniciado na terceira idade, pode ser usado no
sentido de retardar e, até mesmo, atenuar o processo de declinio das fungdes
organicas que sao observadas com o envelhecimento, pois atuam revertendo perdas
como a da massa 6ssea, muscular e forca, sdo os mais eficazes ja que contribuem
para uma maior autonomia funcional. Alguns dos efeitos salutares do exercicio fisico
s&o: o aumento do HDL-colesterol; a reducao dos triglicerideos; reducao da pressao
arterial e da tendéncia a arritmia pela diminuicdo da sensibilidade a adrenalina;
reducao da agregacao plaquetaria e estimulo a fibrindlise; aumento da sensibilidade
das células a insulina; estimulo ao metabolismo dos carboidratos, estimulo hormonal
e imunoldgico; redugcdo da gordura corporal devido ao maior gasto calérico e
tendéncia a elevacao da taxa metabdlica pelo aumento da massa muscular.

O baixo risco de lesdes, controle de freqiiéncia cardiaca e pressao arterial
sao fatores que tornam certos exercicios seguros, portanto preferiveis nesta faixa
etaria. Por fim uma sensacao agradavel e de bem-estar deve envolver o individuo
pra que este se sinta motivado a progredir com os exercicios. Sendo assim, o
exercicio fisico atua na profilaxia de doencas melhorando os fatores de risco para o

desenvolvimento de diversas patologias.
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